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IL RICHIEDENTE
Natura/Tipologia: ____________________________________________________________________
Denominazione: _______________________________________________________________________
P. IVA / CF ___________________________________________________________________________
Nome legale rappresentante_____________________________________________________________
Città_______________________________________________________________________Prov. (____) 
Via/piazza_____________________________________________________________________n. ______
Recapito tel ___________________________________fax ______________________________________
e-mail _________________________________________________________________________________
IBAN:|__|__| |__|__| |__| |__|__|__|__|__| |__|__|__|__|__|   |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

CHIEDE L’EROGAZIONE
 Liberalità				 Sponsorizzazione
di un contributo di euro ________________________________________________________________
PER L’INIZIATIVA
Indicare il nome e una breve descrizione dell’iniziativa per la quale si richiede il contributo (area territoriale servita, data, luogo,…)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, previste dall'articolo 76 del D.P.R. suddetto, con la presente
 DICHIARA
1. che il richiedente è iscritto nel registro delle imprese della Camera di Commercio di __________________________________________________________________ per la seguente attività _______________________________________________________________________________________ed attesta i seguenti dati (per le società con sede in uno stato straniero, indicare i dati di iscrizione nell’Albo o Lista ufficiale dello Stato di appartenenza): _______________________________________________________________________________________ 
numero di iscrizione _____________________________________________________________________
data di iscrizione ________________________________________________________________________ 
durata della ditta/data termine ___________________________________________________________ 
forma giuridica _________________________________________________________________________

NB: In caso di Associazioni/Fondazioni e altri Enti non iscritti alla Camera di Commercio sarà necessario allegare copia dello Statuto.

2. di non trovarsi in stato di liquidazione o fallimento o altra procedura concorsuale;

3. di aver preso atto della legge 6 novembre 2012, n. 190 “Disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e dell'illegalità nella pubblica amministrazione” e s.m.i., in particolare, l’art. 1, comma 9;

4. di aver preso visione del Modello di organizzazione, gestione e controllo disciplinato dal D.Lgs. 231/2001 e s.m.i. ed adottato da AIMAG S.p.A. nonchè del Codice Etico disponibili sul sito www.aimag.it.; il richiedente con la sottoscrizione del presente documento, dichiara di averne preso visione, di adeguarsi e di osservare comportamenti conformi a quanto previsto dagli stessi. Il richiedente prende altresì atto che l’inosservanza di una qualsiasi delle previsioni del Decreto Legislativo 231/2001 e s.m.i. e del Codice Etico legittima AIMAG a revocare la liberalità e/o sponsorizzazione concessa con effetto immediato.

5. l’insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse e l’impegno, nell’interesse di AIMAG, ad astenersi da qualsiasi attività, qualora dovesse trovarsi in una situazione di conflitto di interessi, dandone tempestivamente comunicazione alla stessa;

6. [bookmark: _Hlk525739857]di essere a conoscenza che AIMAG SpA è tenuta ad effettuare controlli periodici sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive rese ai sensi del D.P.R. n. 445/2000 e che in caso di dichiarazioni non veritiere o qualora successivamente al rilascio dell’erogazione, vengano disposte, ulteriori verifiche e queste abbiano dato esito positivo, della liberalità e/o sponsorizzazione concessa sarà revocata con effetto immediato e quanto percepito sino a tale data dovrà essere immediatamente restituito ad AIMAG.

Si allegano:
· copia del documento di identità del sottoscrittore in corso di validità;
· Dichiarazione sostitutiva del Certificato del Casellario giudiziale e dei carichi pendenti. La dichiarazione dovrà essere resa da ciascuno dei soggetti muniti di poteri gestori e di rappresentanza della Società/Ente/Associazione richiedente; 
· Eventuale (si veda punto 1): copia dello statuto

Luogo e data: 									Firma:






SEZIONE RISERVATA AD AIMAG SPA

Valutazione sulle caratteristiche di meritevolezza e congruità dell’iniziativa
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Verifica dei requisiti da autodichiarazione:
Esito Casellario 			 Regolare			 Irregolare
Esito Carichi pendenti		 Regolare			 Irregolare
Conflitto d’interesse			 Presente			 Assente


Data e Firma del Responsabile Ufficio Comunicazione e Sostenibilità: 




Approvazione
Richiesta accolta: 		 SI 		 NO		Se si, importo da erogare: €_____________________

Data e Firma dei membri del Comitato:
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