
ALLEGATO I 

 

 

 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE  

E  

SCHEDA SOGGETTO PROPONENTE 

 

 

 



Spett.le 
Comune di Torino  
Dipartimento Commercio  
Divisione Ammnistrativa 
Commercio e OPI  
Via Meucci n. 4 
10121 Torino  
 
A mezzo pec: 
sviluppocommercio@cert.comune.torino.it 

mailto:sviluppocommercio@cert.comune.torino.it


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.________________________________________________ pec/mail 

________________________ 

______________________________ domicilio fiscale 

________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

______ 

in qualità di titolare dell’ente 

____________________________________________________________ 

Forma giuridica 

______________________________________________________________________ 

Codice fiscale/Partita IVA 

______________________________________________________________ 

Codice ATECO (2025) 

________________________________________________________________ 

Descrizione ATECO (2025) 

____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

______ 

Data di costituzione _____/_____/__________, 

avente sede legale in: 

Comune:____________________________________________________________________(_

__)Via/Piazza_______________________________________ n.______ CAP__________ 

Telefono___________________________email_______________________________________

___PEC______________________________________________________________________

_______ 

e sede operativa (se non coincide con la sede legale) in  



Comune:____________________________________________________________________(_

__)Via/P.zza__________________________________________________n.______ 

CAP_________Telefono___________________________email__________________________

________________PEC_________________________________________________________

____________________ 

CHIEDE   

di partecipare al BANDO PER IL SUPPORTO DELLE IMPRESE DEL DISTRETTO URBANO 

DEL COMMERCIO (DUC PROGETTO TORINO COMPRA VICINO) ATTRAVERSO 

L’EROGAZIONE DI CONTRIBUTI A FONDO PERDUTO - CUP C18C25000430006, e a tal fine,  

DICHIARA 

che l’impresa secondo i criteri riportati nella Raccomandazione della Commissione del 6 maggio 

2003 relativa alla definizione delle microimprese, piccole e medie imprese 2003/361/CE e 

all’Allegato 1 del regolamento (UE) n. 651/2014 è una: 

[  ] Micro-impresa    

[  ] Piccola impresa 

con n.____ dipendenti di cui n._____ donne e n._____ uomini 

 di essere un’impresa regolarmente costituita e iscritta nel Registro delle Imprese; 

 di essere iscritta nel Registro delle imprese presso la C.C.I.A.A. di _____________con 

numero_____ in data_____; 

 di essere una impresa sociale:  

[  ] Sì - Iscritta al RUNTS con numero _______ 

[  ] No 

 di essere attiva; 

 che l’impresa: 

[  ] ha unità locale operativa all’interno dell’area del Distretto Urbano del Commercio di 

cui all’art. 2 dell’Avviso, all’indirizzo _____________ 

 [ ] si impegna ad aprire l’unità locale operativa all’interno dell’area del Distretto Urbano 

del Commercio di cui all’art. 2 dell’Avviso entro la data di rendicontazione del progetto; 

 che qualora previsto dalla normativa vigente, ha approvato l’ultimo bilancio consuntivo 

relativo all’anno __________ in data _______; 



 di essere in possesso dei requisiti morali, professionali, strutturali e autorizzativi di cui al 

d.lgs. n. 114/98, artt. 5 e 7 e al d.lgs. n. 59/2010, artt. 64, 65 e 71;  

 essere nel pieno e libero esercizio dei propri diritti, non essere in liquidazione volontaria e 
non essere sottoposte a procedure concorsuali in corso o aperte nei propri confronti 
antecedentemente la data di presentazione della domanda;  
 

 di essere in regola con le normative sulla salute e sulla sicurezza sul lavoro di cui al 

d.L.gs. 9 aprile 2008, n. 81 e s.m.i.; 

 di essere in regola con le norme per il diritto al lavoro dei disabili di cui alla Legge n. 68 

del 12 marzo 1999 e s.m.i.; 

 di essere in regola con l’assolvimento degli obblighi contributivi di cui all’art.6 del Decreto 

30.1.2015 del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali, attestati dal Documento 

Unico di Regolarità Contributiva (DURC); 

 di non avere procedimenti amministrativi in corso connessi ad atti di revoca per indebita 

percezione di risorse pubbliche; 

 di non trovarsi in situazioni di morosità nei confronti della Città di Torino per le quali non 

sia già stato sottoscritto un piano di rientro. 

con riguardo al regime fiscale e al rispetto della L. 122/2010 

DICHIARA 

 che l’impresa: 

[  ] recupera l’IVA pagata ai fornitori; 

[  ] non recupera l’IVA pagata ai fornitori; 

 che l’impresa: 

[  ] è soggetto al versamento dell’imposta di bollo per Euro 16,00 (cod. tributo 2501), di 
cui allega quietanza del versamento avvenuto con modello F24 n. 
_______________________________________ del _________________________; 
(specificare gli estremi della quietanza F24) 

[ ] non è soggetto al versamento dell’imposta di bollo ai sensi  _____________________ 
______________________________________________________________________
_ 

(specificare il riferimento legislativo fiscale la causa di esenzione) 

 

 

DA COMPILARE, CONVERTIRE IN PDF E SOTTOSCRIVERE CON FIRMA 

DIGITALE 

A CURA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE DEL SOGGETTO PROPONENTE  
 


