
 

BANDO PER PARTECIPAZIONE A FIERE INTERNAZIONALI 

EDIZIONE 2021

MODULO DI RENDICONTAZIONE

(Devono essere fornite tutte le informazioni richieste. Qualora il modulo risulti incompleto, si

procederà con l’avvio del procedimento di esclusione, ai sensi dell’art. 10 bis della L. 241/90)

Il sottoscritto 

codice Fiscale 

in qualità di  titolare/legale rappresentante dell’impresa/società 

con sede in  n. 

città  provincia  cap

CODICE FISCALE  

P.IVA  iscritta al Registro Imprese 

della Camera di Commercio I.A.A. di  – REA N.

per la seguente attività 

codice ATECO 

telefono  e-mail 

PEC a cui inviare le comunicazioni per la presente iniziativa 

Referente per l’iniziativa  

Telefono  e-mail 
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CHIEDE

di essere ammesso alla liquidazione del contributo a fondo perduto, di cui al BANDO in oggetto,

per la seguente Misura (selezionare solo una Misura):

 Bando fiere internazionali Regione Veneto - Codice 2106, dedicata alle imprese del

settore Secondario;

 Bando fiere internazionali EBAV - Codice 2107, dedicata alle imprese artigiane iscritte

all’Ente Bilaterale Artigianato Veneto.

A tale fine il  sottoscritto, consapevole delle responsabilità penali richiamate dall’art. 76 del

D.P.R. 445 del 28/12/2000  in caso di dichiarazioni mendaci, formazione e uso di atti falsi  o

contenenti dati non rispondenti a verità, ai sensi degli artt. 46, 47 e 48 del D.P.R. 445/2000,

DICHIARA 

1. di aver partecipato alle seguenti fiere internazionali:

 FIERA PREVALENTE 

Nome della fiera Luogo di svolgimento Date di svolgimento

sostenendo i seguenti costi al netto di tasse, imposte, altri oneri detraibili o deducibili: 

Voce di spesa Fornitore Numero e
data fattura

Importo in euro
al netto dell’IVA

Data
pagamento

Affitto area 
espositiva 
(comprese 
utenze)

Allestimenti

TOTALE
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 FIERA SECONDARIA 

Nome della fiera Luogo di svolgimento Date di svolgimento

sostenendo i seguenti costi al netto di tasse, imposte, altri oneri detraibili o deducibili: 

Voce di spesa Fornitore Numero e
data fattura

Importo in euro
al netto dell’IVA

Data
pagamento

Affitto area 
espositiva 
(comprese 
utenze)

Allestimenti

TOTALE

2.  di aver autorizzato la seguente  Associazione di categoria/Consorzio export/capofila di

ATS,  A.T.I.  o Rete  di  Impresa,  all’invio  della pratica  telematica  relativa  alla  presente

rendicontazione (selezionare SOLO se ricorre il caso):

3. che l’impresa ha mantenuto tutti i requisiti di ammissibilità richiesti dall’art. 5 del Bando in

oggetto;

4. di aver rispettato le condizioni previste dall’art. 12 del Bando;

5. che l’impresa è in regola con la disciplina antiriciclaggio di cui al D.Lgs. 21 novembre

2007, n. 231, ove applicabile;

6. di essere a conoscenza del fatto che il contributo, di cui al presente bando, è concesso

in regime “de minimis”, ai sensi del Regolamento n. 1407/2013 del 18/12/2013 (GUUE

L 352 del 24/12/2013);

7.  (Selezionare una delle due alternative)

di confermare, ai fini del versamento del contributo, le coordinate bancarie/postali

indicate nel modulo di domanda;

di  disporre,  ai  fini  del  versamento  del  contributo,  le  seguenti  modifiche  alle

coordinate bancarie/postali: 

  Conto Corrente Bancario    Conto Corrente Postale 
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presso la Banca (o Poste Italiane SpA)

Filiale / Agenzia di Prov.

Coordinate:

IBAN 

Swift/BIC (se bonifico su conto corrente estero) 

Indica, quali soggetti delegati ad operare sul predetto conto, i seguenti:

Sig.  C.F. 

Sig.  C.F. 

Sig.  C.F. 

ALLEGA

• copia delle fatture degli spazi espositivi/allestimento/utenze, i cui originali sono disponibili

presso  e a disposizione per eventuali verifiche; 

• copia  dei  pagamenti  effettuati,  esclusivamente  mediante  transazioni  bancarie  o  postali

verificabili (ri.ba., bonifico con indicazione del codice CRO oppure TRN, carta di credito e/o

assegno e, in tal caso, copia dell’estratto conto da cui risulti l’addebito), i  cui originali sono

disponibili presso  e a disposizione per eventuali verifiche;

Firma digitale del dichiarante

INFORMATIVA AI SENSI DEGLI ARTICOLI 13 E 14 DEL REGOLAMENTO UE 2016/679
(GDPR).
I dati raccolti con il presente modulo vengono trattati dalla Camera di Commercio di Venezia

Rovigo nel rispetto della vigente normativa in materia di tutela dei dati personali (Regolamento

Ue  2016/679  "GDPR"  e  del  D.Lgs.196/2003  come  modificato  dal  D.Lgs.101/2018).

L'informativa completa ex art. 13 e 14 GDPR è inserita nel  Bando che disciplina il presente

procedimento contributivo pubblicato nel sito camerale. 
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