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PAC III DGR 497/2013 “Terra dei fuochi” 

Misure anticicliche a salvaguardia dell’occupazione 
azioni a supporto delle imprese agricole ed agroalimentari 

MISURA B1 – CERTIFICAZIONE “QR CODE CAMPANIA” 
 

 

 

PROTOCOLLO N. _________________________ 
 

 

 
Modulo di domanda per l’attribuzione di un voucher per certificazione QR-Code Campania 

 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________________________________________________  

nato/a a________________________ prov______il___________________________ Codice Fiscale_____________________________________ 

in qualità di titolare/rappresentante legale della ditta/società denominata ____________________________________________________________ 

CHIEDE 

che la stessa sia ammessa alla procedura di cui all’Avviso pubblico per la selezione di imprese da ammettere a contributi per investimenti in 

strumenti e sistemi finalizzati a certificare e comunicare la sicurezza alimentare e la qualità dei prodotti - Certificazione “QR Code Campania” 

secondo i criteri, alle condizioni e alle procedure previsti dalla normativa di riferimento.  

A tal fine, consapevole della responsabilità penale in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 

del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, nonché delle conseguenze amministrative di decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento 

emanato, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 citato,  

DICHIARA 

che i dati di seguito riportati corrispondono a verità. 

Dati identificativi dell’impresa 

DENOMINAZIONE 

 
FORMA GIURIDICA TIPOLOGIA DI ATTIVITÀ  

 
      Agricola                    Agroalimentare 

DIMENSIONE 
    
     Micro               Piccola              Media 

CODICE ATECO 2007 DESCRIZIONE DELL’ATTIVITÀ                   
  

SEDE LEGALE 

Via/Piazza N. 

C.A.P. Comune Prov. Telefono fisso/cellulare 
 
 
 

SEDE OPERATIVA 

Via/Piazza N. 

C.A.P. Comune Prov. Telefono fisso/cellulare 
 
 
 

DATA DI COSTITUZIONE/DATA ATTRIBUZIONE PARTITA IVA CODICE FISCALE/NUMERO DI PARTITA IVA 
 

DATA ISCRIZIONE AL REGISTRO DELLE IMPRESE NUMERO DI ISCRIZIONE AL REGISTRO DELLE IMPRESE 
 

C.C.I.A.A. DI 

MATRICOLA INPS CODICE INAIL 

INDIRIZZO PEC 
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Dati del titolare/legale rappresentante e dei soci dell’impresa 

TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE 
Cognome Nome Codice Fiscale 

Data di Nascita Luogo di Nascita (Comune e Provincia) QUOTE DETENUTE % 

SOCIO 1 
Cognome Nome Codice Fiscale 

Data di Nascita Luogo di Nascita (Comune e Provincia) QUOTE DETENUTE % 

SOCIO 2 
Cognome Nome Codice Fiscale 

Data di Nascita Luogo di Nascita (Comune e Provincia) QUOTE DETENUTE % 

 

Descrizione dell’attività svolta 

(Descrivere l’attività d’impresa svolta, le competenze ed esperienze dei soci, la tipologia di prodotti coltivati/trattati ed il relativo processo di 
produzione, i clienti, i concorrenti, il mercato di sbocco, il numero di occupati e la tipologia di contratto applicato. Inoltre, fornire informazioni sui 
volumi di prodotti coltivati/trattati e sui risultati economico-finanziari conseguiti). 

 

……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………… 
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DOCUMENTAZIONE DAL ALLEGARE AL PRESENTE MODULO DI DOMANDA 

 
Per tutti i proponenti: 

 copia di un valido documento di riconoscimento del titolare/legale rappresentante dell’impresa e dei soci; 

 atto costitutivo e statuto (in caso di società); 

 dichiarazione sostitutiva di certificazione ai sensi degli artt. 46 e 47 DPR n. 445/2000 allegata al presente Modulo di domanda. 

 

Il presente Modulo di domanda compilato e trasmesso in formato elettronico, deve essere stampato, datato e firmato ed inviato tassativamente e a 

pena di decadenza,  entro i successivi 7 (sette) giorni lavorativi, attraverso mezzi atti a comprovarne l’effettivo ricevimento da parte del destinatario, 

al seguente indirizzo: 

 

Fondo PAC III – Progetto “TERRA DEI FUOCHI” -  Misura B1 

c/o Sviluppo Campania S.p.A. 

Via Terracina, 230 - Palazzo PICO -NAPOLI 
 

N.B. A pena di decadenza, al presente modulo di domanda deve essere apposta, dal titolare/legale rappresentante, sigla in ogni pagina e firma per 

esteso dove richiesto.  

Le modalità di invio della domanda cartacea sono tassativamente le seguenti: raccomandata o posta celere con avviso di ricevimento. Per il rispetto 

dei termini di invio si considera la data di spedizione. 
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DICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000 

Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________________________________________________ 

nato/a a________________________ prov______il___________________________, Codice Fiscale_____________________________________ 

in qualità di titolare/rappresentante legale della ditta/società denominata ____________________________________________________________ 

consapevole della responsabilità penale in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art.76 del D.P.R. 

n. 445/2000, nonché delle conseguenze amministrative di decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato, ai sensi 

degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, 

DICHIARA 

 di conoscere ed applicare la normativa che disciplina quanto prescritto dall’Avviso pubblico per la selezione di imprese da ammettere a 

contributi per investimenti in strumenti e sistemi finalizzati a certificare e comunicare la sicurezza alimentare e la qualità dei prodotti - 

Certificazione “QR Code Campania”; 

 di essere a conoscenza della normativa in materia di ammissibilità delle spese ai sensi della regolamentazione comunitaria vigente; 

 che l’impresa opera nei settori ammissibili di cui all’Avviso pubblico per la selezione di imprese da ammettere a contributi per investimenti in 

strumenti e sistemi finalizzati a certificare e comunicare la sicurezza alimentare e la qualità dei prodotti - Certificazione “QR Code Campania”; 

 di prendere atto che Sviluppo Campania S.p.A. effettuerà tutte le comunicazioni inerenti alla presente procedura a mezzo Pec e rendersi 

disponibile a fornire a Sviluppo Campania S.pA., sempre a mezzo Pec, tutte le informazioni eventualmente richieste e utili all’espletamento 

delle attività istruttorie; 

 che l’impresa è in possesso dei requisiti di cui al punto 5 di cui all’Avviso pubblico per la selezione di imprese da ammettere a contributi per 

investimenti in strumenti e sistemi finalizzati a certificare e comunicare la sicurezza alimentare e la qualità dei prodotti - Certificazione “QR Code 

Campania”; 

 che l’impresa è consapevole di tutti gli obblighi che l’Avviso e la Direttiva di attuazione pongono a suo carico e si impegna fin da ora a rispettarli; 

 che l’impresa si impegna a comunicare tempestivamente  a Sviluppo Campania S.p.A. ogni evento che possa determinare il venir meno dei 

presupposti di fatto e di diritto per la concessione dell’agevolazione; 

 che l’impresa si impegna a consentire all’IZSM l’accesso discrezionale al campionamento nei luoghi di produzione aziendale; 

 che l’impresa è in regola con le normative vigenti in materia fiscale, assicurativa e previdenziale, di avviamento al lavoro, di applicazione del 

C.c.n.l. e del contratto di categoria, di diritto al lavoro dei disabili, nonché con il pagamento dei tributi locali;  

 che l’impresa si impegna a tenere a disposizione di Sviluppo Campania S.p.A. ogni documento e/o attestazione predisposto/a ai fini  dell’Avviso 

pubblico per la selezione di imprese da ammettere a contributi per investimenti in strumenti e sistemi finalizzati a certificare e comunicare la 

sicurezza alimentare e la qualità dei prodotti - Certificazione “QR Code Campania”; 

 che l’impresa è consapevole delle cause di revoca dell’agevolazione come indicato al punto 11 dell’Avviso e si impegna a restituire le 

agevolazioni ricevute che dovessero risultare non dovute a seguito di revoca; 

 che l’impresa non è oggetto di procedura concorsuale per insolvenza o non soddisfa le condizioni previste dal diritto nazionale per l’apertura nei 

propri confronti di una tale procedura su richiesta dei propri creditori, ai sensi dell’art. 4 comma 3, lettera a) del Regolamento de minimis; 

 che l’impresa non è stata destinataria di provvedimenti di revoca totale di agevolazioni pubbliche per fatti gravi imputabili all’impresa, ad 

eccezione di quelli derivanti da rinunce; 

 che l’impresa opera nel rispetto delle vigenti normative in materia di edilizia ed urbanistica, in materia di tutela ambientale, sicurezza e tutela 

della salute nei luoghi di lavoro, delle normative per le pari opportunità tra uomo e donna e delle disposizioni in materia di contrattazione 

collettiva nazionale e territoriale del lavoro; 

 di essere in regola con la disciplina antiriciclaggio di cui al D.Lgs. n. 231/2007 e s.m.i.; 

 di non trovarsi in alcuna delle cause di esclusione previste dall’art.38 del D.Lgs 163/2006 e s.m.i. (divieto a contrarre con la pubblica 

amministrazione); 

 di non trovarsi nelle condizioni che non consentono la concessione delle agevolazioni ai sensi della normativa antimafia di cui alla legge 

n.159/2011 e s.m.i.; 

 di essere in regola con tutti gli adempimenti previsti dalle vigenti normative in materia d’impresa: titolari di Partita IVA, iscrizione al Registro 

Imprese presso la CCIAA; 

 di non avere riportato condanne penali con sentenza passata in giudicato e sia stato destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione 

delle misure di prevenzione previste dalla L.1423/1956, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale, ai 

sensi della vigente normativa; 

 che l’impresa non abbia legale rappresentante che sia a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali; 
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 che l’impresa non abbia legale rappresentante e/o soci nei cui confronti sussistano le cause di divieto, di decadenza, di sospensione previste 

dall’art. 10 della legge n. 575 del 31/5/1965; 

 che l’impresa non abbia  legale rappresentante e/o soci nei cui confronti sussista un provvedimento giudiziario interdittivo disposto ai sensi della 

legge n. 575 del 31/5/1965; 

 che l’impresa non ha avuto protesti per assegni bancari/postali e/o cambiali e/o vaglia cambiari negli ultimi cinque anni dalla data di 

presentazione della domanda, salvo che, all’atto della domanda, abbiano proceduto al pagamento del titolo protestato ed abbiano presentato 

domanda di riabilitazione al Tribunale - nel caso di assegni bancari/postali e/o cambiali e/o vaglia cambiari protestati il cui pagamento è 

avvenuto oltre i 12 mesi dalla levata del protesto – oppure, nel caso di cambiali e/o vaglia cambiari il cui pagamento è avvenuto entro i 12 mesi 

dalla levata del protesto o per accertata illegittimità o erroneità della levata, qualora sia stata avviata la procedura di cancellazione dal Registro 

Informatico dei Protesti istituito presso il Registro delle Imprese; 

 che l’impresa non si trova in difficoltà ai sensi degli orientamenti comunitari sugli Aiuti di Stato per il salvataggio e la ristrutturazione di imprese 

in difficoltà (GUCE C 244 del 1° ottobre 2004) e, in particolare, non si trovino in stato di fallimento, di liquidazione (anche volontaria), di 

amministrazione controllata, di concordato preventivo o in qualsiasi altra situazione equivalente secondo la normativa vigente. 

 

INOLTRE DICHIARA 

 di essere consapevole che l’agevolazione è concessa a titolo di de minimis,  di conoscere la  relativa normativa di riferimento e le sue modalità 

di applicazione  e 

di non aver ricevuto altre agevolazioni a titolo di de minimis 

di aver ricevuto agevolazioni a tale titolo per un importo pari a ………………€; 

 

 

Data____/____/________     Firma del dichiarante ___________________________________ 
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INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13, DECRETO LEGISLATIVO 30 GIUGNO 2003, N. 196 

(CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI) 

 

I dati forniti dai proponenti a Sviluppo Campania S.p.A.  saranno oggetto di trattamento esclusivamente per le finalità di cui al presente Avviso e per 

scopi istituzionali.  

Il trattamento dei dati in questione è presupposto indispensabile per la partecipazione all’Avviso e per tutte le conseguenti attività. I dati saranno 

trattati da Sviluppo Campania S.p.A. per il perseguimento delle sopraindicate finalità in modo lecito e secondo correttezza, nel rispetto del D.Lgs. 30 

giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, anche con l’ausilio di mezzi elettronici e comunque automatizzati.  

Per le predette finalità e al fine di monitorare e verificare il raggiungimento degli obiettivi previsti dal PAC III DGR 497/2013  “Terra dei fuochi” e per 

la realizzazione di analisi e ricerche a fini statistici da parte della Regione Campania, del Governo Nazionale o da enti da questi individuati, Sviluppo 

Campania S.p.A. si riserva di comunicare e trasferire i dati personali, oggetto di tutela ai sensi del D.Lgs. n. 196 del 30/06/2003, ai soggetti 

autorizzati, che li gestiranno quali responsabili del trattamento, esclusivamente per le finalità medesime. 

I soggetti proponenti autorizzano espressamente e sin d’ora Sviluppo Campania S.p.A. e la Regione Campania (ove occorra) alla pubblicazione dei 

dati dei soggetti medesimi quali soggetti richiedenti e/o soggetti ammessi al finanziamento richiesto. 

 

Titolare del trattamento dei dati è Sviluppo Campania S.p.A. 

Il Responsabile unico del procedimento è il dr. Edoardo Imperiale 

 

 

Per esercitare i diritti di accesso, rettifica, opposizione al trattamento e gli altri diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs 196/2003 (Testo Unico – Codice 
Privacy) ci si potrà rivolgere a: Sviluppo Campania S.p.A., Via Terracina, 230 Palazzo PICO –NAPOLI ; PEC: sviluppocampania@legalmail.it  
 
Alle imprese beneficiarie sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 7 del citato D.Lgs. N. 196/2003, in particolare, il diritto di accedere ai propri dati 
personali, di chiederne la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione del la legge, nonché di opporsi al 
loro trattamento per motivi legittimi inoltrando la richiesta a Sviluppo Campania S.p.A., Via Terracina, 230 Palazzo PICO –NAPOLI; PEC: 
sviluppocampania@legalmail.it 
 

 

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con 

strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.  

 

 

 

 

 

Data____/____/________      Firma del dichiarante ___________________________________  

 

 


