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“Fondo europeo agricolo per lo sviluppo rurale: I'Europa investe nelle zone rurali“






MODELLO 4 - Dichiarazione di impegno a costituirsi

PSR Puglia 2014/2020 – Piano di Azione Locale Gal Valle della Cupa S.r.l.

AZIONE 3 - Azioni di accompagnamento e cooperazione - INTERVENTO 3.2 - Progetto di cooperazione per l'educazione alimentare, ambientale nel rispetto dei luoghi e delle tradizioni locali 
DICHIARAZIONE DI IMPEGNO A COSTITUIRSI IN ____________

(solamente per i soggetti di cui al paragrafo 7 punto b) del bando)

Il/La Sig./a ________________________________Nato/a a _______________il________________ e residente in ___________________________ alla Via/Piazza____________________n.______, in qualità di titolare/rappresentante legale della _______________________________________________ con sede legale in ____________________ alla Via/Piazza_______________ n. ____________, iscritta alla CCIAA di__________________ con partita IVA ________________;

 Il/La Sig./a _______________________________Nato/a a _______________il________________ e residente in ___________________________ alla Via/Piazza____________________n.______, in qualità di titolare/rappresentante legale della _______________________________________________ con sede legale in ____________________ alla Via/Piazza_______________ n. ____________, iscritto alla CCIAA di__________________ con partita IVA________________;

Il/La Sig./a ________________________________Nato/a a _______________il________________ e residente in ___________________________ alla Via/Piazza____________________n.______, in qualità di titolare/rappresentante legale della _______________________________________________ con sede legale in ____________________ alla Via/Piazza_______________ n. ____________, iscritto alla CCIAA di__________________ con partita IVA________________;

(ripetere se necessario)

PREMESSO

· Che il Gal Valle della Cupa S.r.l. con Delibera del CDA  del  10/06/2019, ha attivato l’Avviso Pubblico per la presentazione delle domande di sostegno, relativo all’Azione 3 – INTERVENTO 3.2 - Progetto di cooperazione per l'educazione alimentare, ambientale nel rispetto dei luoghi e delle tradizioni locali (Art. 20 parag. 1 e parag. 2) e 3) del Reg. (UE) n.1305/2013)

· che, ai sensi dell'Avviso Pubblico, hanno titolo a presentare domanda di sostegno i raggruppamenti, costituiti o costituendi, con almeno due aziende agricole, aventi forma giuridica di:

· Contratto di rete;

· Consorzi o società consortili;

· Società cooperative; 

· ATI/ATS

· altro

· che, nel caso di raggruppamenti costituendi, i soggetti intenzionati a raggrupparsi sono tenuti a sottoscrivere, ed allegare, la Bozza di Accordo di Cooperazione e del Regolamento interno e che la costituzione del raggruppamento dovrà avvenire prima del provvedimento di concessione del sostegno;
· che il raggruppamento dovrà essere costituito obbligatoriamente da tutti i soggetti che hanno proposto il progetto di cooperazione, pena l’esclusione dal sostegno, e che la composizione del Raggruppamento costituito non potrà essere modificata nel corso della durata del progetto se non, in casi eccezionali e per motivate e documentate esigenze, previa formale autorizzazione da parte del Gal Valle della Cupa S.r.l..

Tutto ciò premesso le Parti, 

· conferiscono al (Cognome e nome)__________________, nato a ________________, il _________, e  residente in_________________, alla Via______________, n. ______,  codice fiscale__________________, in qualità di titolare/legale rappresentante della impresa/società__________________________, con sede in ____________________, alla Via___________________, n.__________, iscritto/a presso la CCIAA di _____________, nella sezione (speciale/ordinaria)___________, n. REA________, Partita IVA __________________ , indirizzo pec _________________ mandato collettivo speciale con rappresentanza, designandolo quale soggetto delegato affinché sottoscriva il Progetto di cooperazione unitamente agli altri partner e presenti, nei termini e modalità previste dall’Avviso pubblico di cui sopra, la domanda di sostegno e tutta la documentazione allegata prevista;

· si impegnano a costituire un Contratto di rete / Consorzio o  Società consortile/ Cooperativa/ATI/ATS ecc, e contestualmente stipulare un Regolamento interno di partenariato, prima del provvedimento di concessione del contributo pubblico.
______________ , lì __________________
Per____________________________________________________________________________

Il legale rappresentante
 __________________________________________

Per_____________________________________________________________________________

Il legale rappresentante
 __________________________________________

Per_____________________________________________________________________________

Il legale rappresentante
__________________________________________​​​​​​​​​_____________

Consenso al trattamento dei dati personali

Dichiara espressamente di dare il consenso al trattamento dei propri dati personali ed alla trasmissione degli stessi agli Enti, per lo svolgimento delle relative finalità istituzionali e per attività informativa sul settore di competenza ai fini di quanto previsto dal Regolamento (UE) n. 679/2016 e D. Lgs. 101/2018.

___________, lì ___________

Timbro e firma          

� Indicare la forma giuridica che il raggruppamento intende assumere (contratto di rete, consorzio, cooperativa, ATI/ATS,  ecc.)


� Allegare fotocopia di un valido documento di identità del dichiarante.


� Allegare fotocopia di un valido documento di identità del dichiarante.


� Allegare fotocopia di un valido documento di identità del dichiarante.
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