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BANDO PER IL SOSTEGNO DEI DISTRETTI DEL COMMERCIO E DEI DISTRETTI DIFFUSI PER L’ESERCIZIO 2024

Modulo B Richiesta erogazione contributo
Il/la sottoscritto/a:
	SEZIONE 1 – Anagrafica richiedente 

	Nome e cognome
	Nato/a il

	nel Comune di

	Prov.



	Comune di residenza
	CAP

	Via

	n.


	Prov.




In qualità di legale rappresentante del Comune…………… capofila del distretto… 
	SEZIONE 2 – Anagrafica Distretto 

	Distretto
	Denominazione


	
	Sede legale (indirizzo completo)


	Dati Distretto Capolifila
	Codice fiscale 

	Partita Iva

	
	E-mail (per comunicazioni ordinaria)


	E-mail (PEC per comunicazioni ufficiali)



	
	Nome e Cognome referente (per tutte le comunicazioni inerenti la domanda)


	Numero telefono referente




DICHIARA

di aver preso visione del bando, di accettarne integralmente il contenuto e di essere in regola con i requisiti di ammissibilità del bando (art. 2);

C H I E D E
l’erogazione del contributo previsto dal Bando per il sostegno dei Distretti del Commercio e dei Distretti Diffusi per l’esercizio 2024, dichiarando di aver sostenuto le seguenti spese:
	SEZIONE 3 – Calcolo del contributo

	
	Spese rendicontate
	Entità del contributo

	 FORMCHECKBOX 

	
	


► Allega:
· Prospetto di rendicontazione degli interventi realizzati in cui sono dettagliate tutte le uscite sostenute e le eventuali entrate;

· Relazione dettagliata finale con gli interventi realizzati;
· Copia delle fatture elettroniche corredate dalla quietanza di pagamento per le spese sostenute direttamente dal Comune capofila (contabile bancaria e/o estratto conto);

· Copia delle fatture elettroniche corredate dalle quietanze di pagamento per le spese sostenute dai partner del Distretto stessi (contabile bancaria ed estratto conto);

· Copia delle quietanze di pagamento effettuate dal Comune capofila per rimborsare i partner del Distretto che hanno sostenuto le spese;

· Certificazione IBAN del Comune beneficiario.
Luogo e data _______________________________

Firma digitale del Legale rappresentante del Comune Capofila del Distretto 
_________________________________

(1) in caso di firma analogica allegare documento d’identità in corso di validità

Informativa ai sensi del GDPR 679/2016 D.lgs. 101/2018 “Regolamento generale sulla protezione dei dati” 
L’informativa privacy completa è allegata alla presente ed è disponibile al link 
https://www.cciaa.cremona.it/index.phtml?Id_VMenu=1072
Luogo e data _______________________________

Firma digitale del Legale rappresentante del Comune Capofila del Distretto 
