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All. C.1.1 
 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICATO/ATTO NOTORIO 
 
Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 il sottoscritto, consapevole delle conseguenze 
previste agli artt. 75 e 76 di tale D.P.R., per chi attesta il falso, sotto la propria responsabilità 
 

 
DICHIARA QUANTO SEGUE 

 
 

DATI PERSONALI DEL RICHIEDENTE IL CONTRIBUTO 

COMUNE DI NASCITA                                                                        DATA DI NASCITA  _ _ / _ _ / _ _ _  
NAZIONALITA’ 
COMUNE DI RESIDENZA                                                                                                     PROVINCIA 
VIA/PIAZZA                                                                                                                   N. 
CODICE FISCALE                                                                                                   TEL________________ 
e-mail                                                                      @ 
 
 

IDENTIFICAZIONE DELL’IMPRESA 

RAGIONE SOCIALE   
Forma giuridica                                                                                , costituita il  
SEDE LEGALE a                                                                               CAP                   
VIA/PIAZZA                                                                                                                   N. 
Iscritta al Registro della C.C.I.A.A. di                                                        N. di iscrizione 
Partita I.V.A. n.  
PEC                                                                                 @ 
 

 

DI AVERE EFFETTUATO LA SEGNALAZIONE DEI DANNI CON IL MODULO DI RICOGNIZIONE 
 MODULO C1 " ricognizione dei danni subiti e domanda di contributo per l’immediata ripresa delle attività 

economiche e produttive" 

 
INFORMAZIONI RELATIVE AL MODULO DI RICOGNIZIONE  

NOME E COGNOME INTESTATARIO  

PARTE DA COMPILARE A CURA  DEL COMUNE 

N. PROTOCOLLO E DATA MODULO 
C1 

 

IMPORTO TOTALE DEL DANNO  
INDICATO NEL MODULO C1                                

€ 

 
CHE ALLA DATA DELL’EVENTO CALAMITOSO DI CUI TRATTASI L’IMPRESA NON RIENTRAVA TRA 
COLORO CHE, ESSENDO OGGETTO DI UNA RICHIESTA DI RECUPERO DEGLI AIUTI DICHIARATI DALLA 
COMMISSIONE EUROPEA ILLEGALI O INCOMPATIBILI, NON HA ASSOLTO AGLI OBBLIGHI DI 
RIMBORSO O DEPOSITO IN UN CONTO BLOCCATO DI TALI AIUTI NELLA MISURA, COMPRENSIVA 
DEGLI INTERESSI DI RECUPERO, LORO RICHIESTA DALL’AMMINISTRAZIONE 

 

CHE L’IMPRESA NON E’ SOTTTOPOSTA A PROCEDURE DI FALLIMENTO O A PROCEDURE DI 
LIQUIDAZIONE COATTA AMMINISTRATIVA 

 

CHE L’IMPRESA E’ IN REGOLA CON GLI OBBLIGHI CONTRIBUTIVI IN ORDINE AI VERSAMENTI ED 
ADEMPIMENTI ASSISTENZIALI, PREVIDENZIALI ED ASSICURATIVI NEI CONFRONTI DI INPS, INAIL 

C
O

M
U

N
E

 D
I C

U
T

R
O

 - A
O

O
0
0
1
 - R

E
G

_
P

R
O

T
O

 - 0
0
2
8
0
6
6
 - In

te
rn

o
 - 2

2
/1

0
/2

0
2
5
 - 0

8
:0

7



2 
 

CHE L’IMPRESA NON E’ SOGGETTA A DIVIETO, SOSPENSIONE O DECADENZA, NE’ E’ ESPOSTA AL 
PERICOLO DI INFILTRAZIONE DELLA CRIMINALITA’ ORGANIZZATA 

 

AVERE EFFETTUATO LA SEGNALAZIONE DEI DANNI CON IL MODULO DI RICOGNIZIONE 
MODULO C1 " ricognizione dei danni subiti e domanda di contribu 

LA DOMANDA DI CONTRIBUTO È PRESENTATA DAL SOTTOSCRITTO IN QUALITÀ DI: 

 legale rappresentante dell’attività economica e produttiva 

 titolare di un diritto reale o personale di godimento (usufrutto, locazione, comodato etc. nei casi previsti 
dal punto 5.3 dell’allegato C dell’O.C.D.P.C. n.932/2022). 

 

DATI RELATIVI ALL’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ 

INDIRIZZO E DATI CATASTALI: 

Via_____________________________________________________________________n.____________ 

Comune______________________________________________________________________________ 

Fg________Mapp___________Sub________ Categoria Catastale________________________________ 

 

L’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ ALLA DATA DELL’EVENTO CALAMITOSO ERA: 
 di proprietà dell’impresa  
 posseduta a titolo di altro diritto reale di godimento (usufrutto, uso, ____________) o di diritto personale di 

godimento (locazione, comodato).  Indicare i seguenti dati: 
Tipo di atto/contratto _______________________________________(specificare se: locazione, 

comodato, usufrutto, etc) 

Sottoscritto in data________________________Numero Repertorio_______________________ 

Registrato il___________________presso l’Ufficio delle entrate di_________________________ 

Con n. registro_________________________________________________________________ 

Cognome__________________________Nome______________________________________e 

C.F._______________________________________(del proprietario) 

Cognome___________________________Nome_____________________________________e  

C.F._______________________________________(del locatario/comodatario/usufruttuario, etc.) 

(N.B.:  I dati relativi all’atto/contratto di usufrutto, locazione, comodato, etc., vanno indicati solo nel caso che il 
modulo C1 sia stato presentato invece che dal proprietario, dal titolare di un diritto reale o personale di godimento 
(locatario/comodatario/usufruttuario, etc.) il quale, in accordo con il proprietario, avendo già eseguito i lavori  e 
sostenuto la relativa spesa è autorizzato a presentare la domanda di contributo; 

 

L’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’  E’ STATA: 

 Distrutta 
 Danneggiata  
 Dichiarata inagibile  con  ordinanza sindacale n.________del______________  
 Ripristinata a seguito dei danni causati dall’evento calamitoso: 

 In parte 
 Totalmente 

 Evacuata dal ____________________ al __________________ 
 Non è stata evacuata 
 Interessata da allagamento o frana a seguito dell’evento calamitoso 

 
 La capacità produttiva risulta compromessa 

 
 Integralmente 
 
 Parzialmente 
 
 No 

C
O

M
U

N
E

 D
I C

U
T

R
O

 - A
O

O
0
0
1
 - R

E
G

_
P

R
O

T
O

 - 0
0
2
8
0
6
6
 - In

te
rn

o
 - 2

2
/1

0
/2

0
2
5
 - 0

8
:0

7



3 
 

 

 
L’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ : 

 E’ stata edificata nel rispetto delle disposizioni di legge ovvero, alla data dell’evento calamitoso, i 
prescritti titoli abilitativi sono stati conseguiti in sanatoria 

 SI  NO  
Domanda in sanatoria del _____________________n. prot_______________________ 
 Aveva subito danni precedenti alla data dell’evento di cui trattasi (specificare evento pregresso : 

________________ del _________) e per i quali: 
o Era stata oggetto di perizia estimativa o altra scheda del fabbisogno 
o Non era stata oggetto di perizia estimativa o altra scheda del fabbisogno 

 
 

DATI RELATIVI AI BENI MOBILI REGISTRATI DISTRUTTI O DANNEGGIATI 
UBICATI NELL’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ DISTRUTTA O 
DANNEGGIATA 
 
I beni mobili registrati distrutti o danneggiati erano ubicati nell’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE 
DELL’ATTIVITA’  distrutta o danneggiata, ed erano alla data dell’evento calamitoso:  

 
 del proprietario 

 di un terzo (usufruttuario/locatario/comodatario) proprietario dei beni mobili 

 

DATI RELATIVI AI MACCHINARI E ATTRAZZATURE DISTRUTTI O 
DANNEGGIATI UBICATI NELL’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ 
DISTRUTTA O DANNEGGIATA 
 
I macchinari e le attrezzature distrutti o danneggiati erano ubicati nell’UNITA’ IMMOBILIARE 
SEDE DELL’ATTIVITA’  distrutta o danneggiata, ed erano alla data dell’evento calamitoso:  

 
 del proprietario 

 di un terzo (usufruttuario/locatario/comodatario) proprietario dei beni mobili 

 

DATI RELATIVI A SCORTE DI MATERIE PRIME, SEMILAVORATI E 
PRODOTTI FINITI, DISTRUTTI O DANNEGGIATI UBICATI NELL’UNITA’ 
IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ DISTRUTTA O DANNEGGIATA 
 
Le scorte di materie prime, semilavorati e prodotti finiti distrutti o danneggiati erano ubicati 
nell’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’  distrutta o danneggiata, ed erano alla data 
dell’evento calamitoso:  

 
 del proprietario 

 di un terzo (usufruttuario/locatario/comodatario) proprietario dei beni mobili 
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DATI RELATIVI AGLI ARREDI DEI LOCALI RISTORO E RELATIVI 
ELETTRODOMESTICI, DISTRUTTI O DANNEGGIATI UBICATI NELL’UNITA’ 
IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ DISTRUTTA O DANNEGGIATA 
 
Gli arredi dei locali ristoro e relativi elettrodomestici erano ubicati nell’UNITA’ IMMOBILIARE 
SEDE DELL’ATTIVITA’  distrutta o danneggiata, ed erano alla data dell’evento calamitoso:  

 
 del proprietario 

 di un terzo (usufruttuario/locatario/comodatario) proprietario dei beni mobili 

 

Dichiarazione del proprietario dell’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ 
 

(dichiarazione da rendersi nei casi in cui la presente domanda di contributo venga presentata  
dall’usufruttuario/locatario/comodatario dell’’unità immobiliare sede dell’attività economica e produttiva per i 
relativi danni alla stessa e/o per i beni mobili registrati e/o per macchinari e attrezzature e/o per scorte di materie 
prime, semilavorati e prodotti finiti e/o per danni agli arredi dei locali ristoro e relativi elettrodomestici distrutti o 
danneggiati di proprietà  del medesimo usufruttuario/locatario/comodatario)   
 
 
Il sottoscritto ____________________________, CF___________________________, proprietario 
dell’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’  concessa in usufrutto/locazione/comodato in forza 
dell’atto/contratto indicato nella presente domanda al Sig.____________________________, 
C.F.___________________________________ 

 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e consapevole delle conseguenze previste agli artt. 
75 e 76 di tale D.P.R., per chi attesta il falso, sotto la propria responsabilità 

 
DICHIARA 

 
 che i beni mobili registrati distrutti o danneggiati per cui viene presentata la presente domanda 

di contributo non erano di proprietà del sottoscritto ed erano presenti nell’immobile di proprietà 
dello scrivente alla data dell’evento calamitoso 

 che i macchinari e attrezzature distrutti o danneggiati per cui viene presentata la presente 
domanda di contributo non erano di proprietà del sottoscritto ed erano presenti nell’immobile di 
proprietà dello scrivente alla data dell’evento calamitoso 

 che le scorte di materie prime, semilavorati e prodotti finiti distrutti o danneggiati per cui viene 
presentata la presente domanda di contributo non erano di proprietà del sottoscritto ed erano 
presenti nell’immobile di proprietà dello scrivente alla data dell’evento calamitoso 

 che gli arredi dei locali ristoro e relativi elettrodomestici distrutti o danneggiati per cui viene 
presentata la presente domanda di contributo non erano di proprietà del sottoscritto ed erano 
presenti nell’immobile di proprietà dello scrivente alla data dell’evento calamitoso 

 
 di rinunciare al contributo per i danni all’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’  di 

proprietà del sottoscritto, per la quale viene presentata la presente domanda 
dall’usufruttuario/locatario/comodatario Sig._______________ 
C.F._____________________________che, in accordo con il sottoscritto, ha già fatto eseguire 
i lavori e ha già sostenuto la relativa spesa.  

 
DATA _____________ 
FIRMA __________________________________ 
 
(N.B. Alla presente dichiarazione deve essere allegata la fotocopia di un documento di identità del 
dichiarante in corso di validità.) 
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ASSICURAZIONI 

 
alla data dell’evento calamitosi era coperta/o da assicurazione:  
 
a)  L’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’

  SI        NO  
b)   I MACCHINARI E LE ATTRAZZATURE

  SI        NO  
c)   LE SCORTE DI MATERIE PRIME, SEMILAVORATI E PRODOTTI FINITI

  SI        NO  
d)   GLI ARREDI DEI LOCALI RISTORO E RELATIVI ELETTRODOMESTICI

  SI        NO  
e)  I BENI MOBILI REGISTRATI

  SI        NO  
 
L’indennizzo e’ già stato percepito 
 

 SI  per €_______________(Indicare l’importo  ed allegare, se già disponibile,  la  perizia della compagnia di 
assicurazioni e la quietanza liberatoria) 

     
 NO  
 

 
Nel quinquennio antecedente la data dell’evento calamitoso sono stati versati premi assicurativi relative a polizze 
per calamità naturali 
 

 SI  per €_______________(Indicare l’importo  ed allegare la relativa documentazione) 
     
 NO  

 
 

 
 
 
CONTRIBUTI DI ALTRI ENTI  
 

 Per L’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’ sono state presentate domande di contributo per lo 
stesso evento presso altri enti: 

 SI  (Indicare il nome dell’ Ente)________________________________________________ 
  (Indicare il tipo di contributo richiesto)______ _____________________________________ 

 NO  
 

 Il contributo è' stato percepito 

 SI  per € ___________ (Indicare l’importo)  NO 
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SI  PRODUCONO: 
(NB: Allegati e/o documentazione da produrre solo se ricorre il caso e qualora non già prodotto in sede di presentazione del 
modulo C1 di ricognizione dei danni subiti e domanda di contributo per l’immediata ripresa delle attività economiche e 
produttive) 

 Perizia asseverata  

 Rendicontazione delle spese sostenute per i beni immobili alla data di presentazione della domanda di 
contributo 

 quadro economico di progetto dell’UNITA’ IMMOBILIARE SEDE DELL’ATTIVITA’  da ricostruire o 
costruire in altro sito (da allegare alla domanda, qualora nel modulo C1 non sia stato indicato alcun 
importo per ragioni dovute all’impossibilità di determinare, al momento della segnalazione dei danni, il 
tipo di intervento da eseguire e, conseguentemente, di quantificarne l’importo)  

 promessa di acquisto di altro immobile (da allegare alla domanda, in caso di delocalizzazione con 
acquisto di altro immobile e qualora nel modulo C1 non sia stato indicato alcun importo per ragioni dovute 
all’impossibilità di determinare, al momento della segnalazione dei danni, il tipo di intervento da eseguire 
e, conseguentemente, di quantificarne l’importo) 

 perizia della Compagnia di assicurazioni e quietanza liberatoria  

 documentazione attestante l’importo e il titolo in base al quale è corrisposto il contributo da parte di un 
altro ente pubblico 

 documentazione relativa ai premi assicurativi versati nel quinquennio 

 

 
I dati forniti saranno trattati a norma del Regolamento UE n. 679/2016 e del D.lgs. n.196/2003, per l’istruttoria e le 
verifiche necessarie.  
 
DATA _____________ 
FIRMA __________________________________ 
 
(N.B. Se la presente domanda non viene sottoscritta davanti ad un pubblico ufficiale del Comune abilitato a 
riceverla, ma viene presentata da terzi o spedita tramite pec, alla domanda deve essere allegata la fotocopia di 
un documento di identità del dichiarante in corso di validità.) 
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