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       Spett.le 
  
       CCIAA di CROTONE 
 
       Spett.le  
 
       COFIDI CALABRIA  
       pec:      

inviopratiche.cofidicalabria@legalmail.it 
 
 

 
MODELLO DI DOMANDA PER L’AMMISSIONE AL FONDO STRAORDINARIO DI 
GARANZIA RRISCHI COVID-19 
  
 

Il presente modello è stato predisposto appositamente per la presentazione delle domanda di 

ammissione al fondo Straordinario di Garanzia rischi COVID- 19 al fine di evitare eventuali errori o 

omissioni nelle dichiarazioni che l’impresa è tenuta a produrre, ed è obbligatorio. 

 

La predeterminazione dei contenuti delle dichiarazioni non esime il partecipante dalla 

responsabilità di quanto dichiarato avendo valore di autocertificazione. L’impresa pertanto prima 

di sottoscrivere la presente domanda, è tenuta alla verifica della sussistenza effettiva dei requisiti 

richiesti al fine di non incorrere nei reati di cui al D.P.R. 445/2000 in materia di autocertificazione. 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________  

nato/a __________________________ prov. ______ il ___________________________________  

cod. fisc. ________________________________________________________________________ 

residente a __________________________Via/Piazza ___________________________________  

tel cell/ _________________________________________________________________________ 

indirizzo mail/pec  ________________________________________________________________ 

in qualità di rappresentate legale/titolare 

dell’impresa 

________________________________________________________________________________

con sede a ____________________________________ prov. (_____) _______________________ 

Via/Piazza _______________________________________________________________________ 

codice fiscale e n. iscrizione Registro Imprese __________________________________________ 

n. REA KR ______________ codice attività ATECO/ISTAT 2007 __________________________ 

indirizzo mail ____________________________________________________________________  

indirizzo pec ____________________________________ tel/ cell. _________________________ 
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CHIEDE 
 

di accedere al Fondo Straordinario di Garanzia COVID-19 secondo le modalità ivi previste, per il 

finanziamento di un importo complessivo di Euro _________________ (__________________/00) 

e consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità  

DICHIARA 

ai sensi dell’articolo 47 del DPR 28 dicembre 2000 n.445, consapevole delle sanzioni penali 

previste dall'articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e 

dichiarazioni mendaci ivi indicate 

Che la richiesta di finanziamento è inequivocabilmente ed in via esclusiva rivolta all’ambito 

applicativo civile e, comunque, non riguarda i materiali di armamento come definiti dall’art. 2 della 

Legge del 9 Luglio 1990 n. 185, e s.m.i., 

Di essere in possesso dei requisiti di seguito indicati, previsti dall’art. 3 co. 3.3 della convenzione 

stipulata con il Cofidi Calabria: 

- avere sede legale o unità operativa nel comune di Crotone; 

- essere iscritti nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio di Crotone; 

- essere in regola con il pagamento del diritto annuale camerale degli ultimi 5 anni; 

- essere in possesso degli eventuali altri requisiti previsti dalla legge; 

- non svolgere un’attività non rientrante nei seguenti settori economici: fabbricazione, 

lavorazione o distribuzione del tabacco; attività che implichino l’utilizzo di animali vivi a fini 

scientifici e sperimentali; pornografia, gioco d’azzardo, ricerca sulla clonazione umana; attività di 

puro sviluppo immobiliare; attività di natura puramente finanziaria (p. es. attività di trading di 

strumenti finanziari). 

- aver preso visione dell’avviso di avvio della procedura di presentazione delle domande di 

accesso al Fondo Straordinario di Garanzia Rischi Covid-19; 

- che l’impresa per cui si fa richiesta di accesso al Fondo Straordinario è una micro impresa 

così come definite nella Raccomandazione della Commissione Europea 2003/361/CE del 6 

maggio 2003 (GU Unione Europea L124 del 20/05/2003)  

- che l’impresa non è sottoposta a liquidazione volontaria o giudiziale e/o a procedure 

concorsuali e piani di risanamento aziendali né è in corso un procedimento per la 

dichiarazione di una di tali situazioni; 

 - che per l’impresa il suo titolare/rappresentante legale ed amministratore non ha subito 

condanne penali e non ha procedimento penali in corso né è stato raggiunto da alcuna misura 

interdittiva antimafia; 

- che per l’impresa ed il suo titolare/rappresentante legale nonché per gli amministratore e 

soci non sussistono cause di divieto, decadenza, sospensione previste dall’art. 67 del D. Lgs 6 

settembre 2011, n. 159 (codice leggi antimafia e misure di prevenzione), 
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 - che l’impresa è in regola con la norme in materia previdenziale e contributiva, tenuto conto 

delle eventuali disposizioni di moratoria previste dai DPCM sull’emergenza da Covid-19; 

- che l’impresa è in regola con la disciplina antiriciclaggio e antiterrorismo di cui al D. Lgs. 21 

novembre 2007, n. 231. 

Lì               Firma  

          

____________________________________                                          _______________________ 

 

 

Alla presente domanda allega: 

- fotocopia documento di identità in corso di validità. 


