
 

 

 
 

 
 

POC Puglia FESR 2014-2020 – Azione 1.3 – Sub azione 1.3 a 

Avviso “INNOAID-Riapertura” 
 

 

Modello M3-R 
 DICHIARAZIONE  di REGOLARE CONCLUSIONE DEL PROGETTO 

del RAGGRUPPAMENTO codice __________  

 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETA’ 

AI SENSI DELL’ART. 47 DEL DPR 445/2000 

 
 
Il/la sottoscritto/a ………………………………, nato/a a ……………………………………. il………….., e residente in 

……………………………………….…...., CAP ……………. Prov ....…, via …………………………………………….……..…., 

consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai 

sensi e per gli effetti dell’art. 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000  

 

DICHIARA 

 

in qualità di capofila del Raggruppamento codice ________  

1. che il Raggruppamento è stato ammesso a finanziamento nell’ambito delle agevolazioni 

previste dall’Avviso “INNOAID-Riapertura”, con Atto Dirigenziale n. …………. del ……………… della 

REGIONE PUGLIA - Dipartimento Sviluppo Economico – Sezione Ricerca e Relazioni 

Internazionali, come da comunicazione ricevuta in data ……..; 

2. che i costi ammissibili a finanziamento sono pari a €………..…….., e il contributo massimo 

ammissibile è  pari a € ………………….; 

3. che il progetto dal titolo __________________________, avviato in data1 ……/…../…..,  si è 

regolarmente concluso in data2 ……/…../….. e che in tale periodo sono state effettuate tutte 

le attività previste dal progetto 

4. che nel periodo che va dalla data di inizio attività (indicata al precedente punto) alla data di 

sottoscrizione3 della presente dichiarazione, sono state effettivamente sostenute e liquidate 

spese per un importo complessivo di € ............, come comprovabile tramite i relativi 

 
1  Data di avvio del progetto indicata in Dichiarazione di Accettazione e Avvio Attività (Modello A) 
2 Data di conclusione del progetto 
3 La sottoscrizione deve avvenire entro i 30 giorni dalla conclusione del progetto indicata 
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documenti di spesa fiscalmente regolari e quietanzati che sono tenuti a disposizione dai 

partner del Raggruppamento; 

5. che le spese di cui al precedente punto 4. sono così suddivise:  

Costi Totale € 

1) Consulenze specialistiche  

2) Brevetti e certificazione di prodotto  

Totale   

 

6. che le suddette spese sono riepilogate e dettagliate per categoria di spesa nelle “Tabelle di 

rendicontazione” predisposte da InnovaPuglia;  

7. che le suddette spese sono state sostenute unicamente per la realizzazione del progetto 

(titolo) ……………………………….. – codice …………………., per le cui attività è stato concesso il 

contributo in oggetto; 

8. che i servizi acquisiti, relativi alle suddette spese sostenute, sono sostanzialmente conformi al 

progetto approvato; 

9. che i fornitori di servizi acquisiti nel progetto non hanno alcun collegamento, diretto o 

indiretto, di tipo societario, o attraverso cariche ricoperte da soci o amministratori, e più in 

generale non si trovano in situazioni di cointeressenza con l’impresa; 

10. che le spese rendicontate sono conformi alle previsioni dell’Avviso in oggetto e a tutti i 

provvedimenti ad esso conseguenti; 

11. che sono rimaste immutate le condizioni di ammissibilità dichiarate in sede di presentazione 

della domanda di contributo e confermate in sede di accettazione del contributo e avvio 

lavori; 

12. che sono rimaste immutate/mutate le condizioni di “premialità” riconosciute in sede di 

valutazione della domanda di contributo (eliminare quanto non pertinente): 

• R1 – Responsabilità sociale d’impresa e certificazione etica 

• R2 – Certificazione ambientale 

• R3 – Rating di legalità 

• R4 – Principio di parità e non discriminazione 

 

Si allegano: 

• Copia del documento di identità del dichiarante; 

• Certificazioni/documentazione attestante le condizioni di “premialità” (Requisiti da R1 a R4) 

riconosciute in sede di valutazione della domanda di contributo (eliminare se non pertinente); 

Data e luogo ……………………………..     

Il dichiarante 

timbro e firma per esteso e leggibile 

………………………………………………………………………… 


