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Spett.le

ARTIGIANCREDITO SOC. COOP.

mandataria dell’A.T.l. “Fondo Eureca 2021 - 2027” -
soggetto gestore del Fondo Eureca 2021 - 2027

Confidi PEC: actincentivazioni.er@pec.it

RICHIESTA DI LIQUIDAZIONE DEL CONTRIBUTO

Il/la sottoscritto/a nato/a
il , in gualita di
del soggetto richiedente
“come di seguito identificato:

Denominazione Forma giuridica
Codice Fiscale Partita IVA
Pkl Prov. Via/Piazza N.
Comune
PEC Sito WEB
Codice ATECO Descrizione
2025 (primario) attivita
Impresa femminile | Dimensione
(SI/NO) impresa
CHIEDE

la liquidazione del contributo calcolato come abbattimento dei tassi di interesse per un massimo
del 6% annuo, per un valore complessivo, comunque, non superiore al’ammontare in ESL dell’80%
degli interessi complessivi dovuti in base al TAEG applicato, oltre a un contributo fisso di €
10.000,00, per un importo complessivo non superiore ad € 150.000,00, concesso in data
o, aur

ed allega a tal fine la seguente documentazione:

1. copia del contratto di finanziamento comprensivo del documento di sintesi e del relativo
piano di ammortamento contenente l'indicazione dei costi dell’operazione necessari alla verifica
del TAEG applicato;

2. copia del DURC regolare ed in corso di validita, o se non disponibile, DSAN;

3. copia documento d’identita valido e del codice fiscale del firmatario. 1
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Chiede inoltre, che I'importo del contributo sia accreditato sul conto corrente acceso presso:

BANCA Fil. /Ag coordinate bancarie:
PAESE | CIN | CIN ABI CAB Nr. Conto Corrente

EUR | IT

Luogo e data Firma
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