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ALLEGATO 11 

ATTESTAZIONE/RICEVUTA PAGAMENTO 

ASSICURAZIONE DANNI CATASTROFALI ANNO 

IN CORSO  

L.n. 213/2023 
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Dichiarazioni sostitutive di certificazioni e di atti di notorietà ai sensi degli articoli 46 e 47 del Decreto 

del Presidente della Repubblica n. 445 del 28 dicembre 2000 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________ 

C.F. _____________________________________________________________________ 

mail/pec_________________________________________ domicilio fiscale 

________________________________________________________ in qualità di titolare 

dell’ente _________________________________________________avente sede legale 

in__________________________________Via__________________________________

__ n._____ Partita IVA e/o C.F. _______________________________ 

- ai fini della concessione di aiuti “de minimis” di cui al Regolamento (UE) n. 2831 della 
Commissione del 13 dicembre 2023 (pubblicato sulla Gazzetta ufficiale dell’Unione 
europea Serie L del 15 dicembre 2023)  

- consapevole della responsabilità penale cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci 
e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 75 e 76 del DPR 445/2000, nonché delle 
conseguenze amministrative di decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al 
provvedimento emanato, ai sensi dell’art. 46 e 47 del DPR 445/2000 e s.m.i, 

DICHIARA 
 

- di aver effettuato il pagamento del premio assicurativo relativo a una polizza contro 
danni da eventi catastrofali per l’anno in corso; 
- di essere informato/a, ai sensi del Regolamento UE 679/2016 e D. Lgs. n. 196/2003 “Codice 
in materia di protezione dei dati personali”, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche 

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

 
Si allega ricevuta di pagamento in corso di validità. 

 
DA COMPILARE, CONVERTIRE IN PDF E SOTTOSCRIVERE CON FIRMA DIGITALE  

A CURA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE  

 

 

 

 

 

 

 


