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La domanda va compilata integralmente in tutte le sue parti, a pena di ESCLUSIONE della candidatura.  

La domanda va presentata in carta semplice e spedita, a mezzo raccomandato con avviso di ricevuta di 

ritorno,  a Tecnopolis   (insieme agli allegati richiesti)  ed alla Regione Puglia agli indirizzi sotto indicati.  

SPETT.LE
Tecnopolis Csata scrl, 
Unità Assistenza Tecnica POR Puglia (Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI–PROGETTO 

INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)    

S.P. Casamassima km3, 70010 Valenzano (Ba).  

e p.c. :

SPETT.LE
Regione Puglia, Assessorato allo Sviluppo Economico,  
Settore Artigianato e PMI,  
(Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)

Corso Sonnino 177 - 70121 Bari. 

Oggetto: Domanda di incentivi      Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO 
INTEGRATIVO SJ009 PIT9” 

Il/la sottoscritto/a .......................................................…………....., nato/a a………………………………..., 

il…/……/……., in qualità di ..........................................…………. e legale rappresentante dell'impresa 

(denominazione e ragione sociale) ..........................................…………. con sede legale nel Comune di 

…………………………………..……………Prov………………..CAP............…Via...............................…

…………………… n°……..… e sede operativa nel nel Comune di 

…………………………………..……………Prov……CAP............…..Via...............................……………

…………n°……..…Tel………….………..…Fax…………………E-mail………………………………….. 

CHIEDE 

di poter usufruire degli incentivi previsti dal Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –
PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9”  per la realizzazione presso le proprie strutture localizzate in 

Puglia,  per la realizzazione del “Progetto (nome del 

progetto)…………………………………………………………………………………………………….,  

di: (barrare solo la voce che interessa): 

 Costi € Contributo 

€

%

Contributo   

Ricerca Industriale
   

Sviluppo Precompetitivo 
   

Trasferimento 

Tecnologico 

   

Servizi reali per l’e-

business 

   

Totale 
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e di durata prevista di mesi …………………………………………….  a partire da………….. 

Inoltre, ai fini della determinazione delle agevolazioni aggiuntive, il soggetto dichiara che  vengono 

rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner 

indipendente di un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner 

straniero UE) ………………………………………………………in particolare nel quadro del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S;   

il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di

ricerca (denominazione)…………………….……………………………….., in particolare nel 

contesto del coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico 

di ricerca sostiene almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i 

risultati nella misura in cui derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

A tal fine,

ALLEGA 

la seguente documentazione, quale parte integrante e sostanziale della presente domanda, debitamente 

compilata in ogni sua parte: 

1. Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà del legale rappresentante (Allegati B1/B2/B3)

completo dei documenti richiesti; 

2. Scheda descrittiva e dettagliata del “Progetto: (nome del progetto) 

………………………………..” da realizzare (Allegati C1/C2/C3/C4).

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003. 

(Luogo e data)…………..……./……….  

(timbro e firma del legale rappresentante dell’impresa richiedente)
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La domanda va compilata integralmente in tutte le sue parti, a pena di ESCLUSIONE della candidatura.  

La domanda va presentata in carta semplice e spedita, a mezzo raccomandato con avviso di ricevuta di 

ritorno, a Tecnopolis  (insieme agli allegati richiesti)  ed alla Regione Puglia agli indirizzi sotto indicati.  

SPETT.LE
Tecnopolis Csata scrl, 
Unità Assistenza Tecnica POR Puglia (Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI–PROGETTO 

INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)    

S.P. Casamassima km3, 70010 Valenzano (Ba).  

e p.c. :

SPETT.LE
Regione Puglia, Assessorato allo Sviluppo Economico,  
Settore Artigianato e PMI,  
(Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)

Corso Sonnino 177 - 70121 Bari. 

Oggetto: Domanda di incentivi  Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO 
INTEGRATIVO SJ009 PIT9” 

Il/la sottoscritto/a .......................................................…………....., nato/a a………………………………..., 

il…/……/……., in qualità di ..........................................…………. e legale rappresentante del Consorzio 

..........................................…………. con sede nel Comune di …………………………………..…………… 

Prov…… CAP............… Via...............................……………………… n°……..… 

Tel………….………..…Fax…………………E-mail………………… , 

costituito dalle seguenti imprese: 

Denominazione Ragione 
sociale

P.IVA Codice 
ISTAT
Primario 

Sede Legale 
(Città/Pv/Via) 

Sede Operativa 
(Città/Pv/Via) 

Legale 
Rappresentante

       

       

       

       

       

       

Numero Totale imprese………………….. 

 Aggregate in un’ottica: 

settoriale di filiera

CHIEDE 
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di poter usufruire degli incentivi previsti dal Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI–PROGETTO 
INTEGRATIVO SJ009 PIT9” per la realizzazione presso le proprie strutture localizzate in Puglia, per la 

realizzazione del “Progetto (nome del progetto)  

………………………………………………………………………………………………………………….,   di   : 

 Costi € Contributo 

€

%

Contributo   

Ricerca Industriale
   

Sviluppo Precompetitivo 
   

Trasferimento 

Tecnologico 

   

Servizi reali per l’e-

business 

   

Totale 
   

 di durata prevista di mesi …………………………………………….  a partire dal 

(giorno/mese/anno)……………….………….. 

Inoltre, ai fini della determinazione delle agevolazioni aggiuntive, il soggetto dichiara che  vengono 

rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner 

indipendente di un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner 

straniero UE) ………………………………………………………in particolare nel quadro del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S;   

il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di

ricerca (denominazione)…………………….……………………………….., in particolare nel 

contesto del coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico 

di ricerca sostiene almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i 

risultati nella misura in cui derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

A tal fine,

ALLEGA 

la seguente documentazione, quale parte integrante e sostanziale della presente domanda, debitamente 

compilata in ogni sua parte: 

1. Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà del legale rappresentante del Consorzio completa  dei 

documenti richiesti (Allegati: B1 Consorzi/ B2/B3 ).
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2. Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà del legale rappresentante  delle singole imprese afferenti al 

Consorzio se interessate singolarmente, al progetto  (Allegati: B1Imprese/ B2/B3 ).

3. Scheda descrittiva e dettagliata del “Progetto:(nome del progetto) 

…………………………………….  da realizzare (Allegati C1/C2/C3/C4).

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003. 

(Luogo e data)…………..……./……….  

(timbro e firma del legale rappresentante 

  dell’impresa richiedente) 
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La domanda va compilata integralmente in tutte le sue parti, a pena di ESCLUSIONE della candidatura.  

La domanda va presentata in carta semplice e spedita, a mezzo raccomandato con avviso di ricevuta di 

ritorno, A Tecnopolis  (insieme agli allegati richiesti)  ed alla Regione Puglia agli indirizzi sotto indicati.  

SPETT.LE
Tecnopolis Csata scrl, 
Unità Assistenza Tecnica POR Puglia (Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI–PROGETTO 

INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)    

S.P. Casamassima km3, 70010 Valenzano (Ba).  

e p.c. :

SPETT.LE
Regione Puglia, Assessorato allo Sviluppo Economico,  
Settore Artigianato e PMI,  
(Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9”)

Corso Sonnino 177 - 70121 Bari. 

Oggetto: Domanda di incentivi       Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO 
INTEGRATIVO SJ009 PIT9” 

Il/la sottoscritto/a .......................................................…………....., nato/a a………………………………..., 

il…/……/……., in qualità di ..........................................…………. e legale rappresentante dell'impresa 

..........................................………………… con sede nel Comune di 

…………………………………..…………Prov………..CAP............…Via...............................……………

……………………………..n°.…………..Tel………….………..…Fax………………E-mail…………..…. , 

designata quale capofila della (barrare la voce che interessa): 

 costituita,  o

costituenda  Associazione Temporanea di Scopo (di seguito ATS),  

denominata..........................................…………………………..,  così composta da: 

a) Imprese (nel caso di Consorzi vanno riportate tutte le imprese afferenti al consorzio)

Denominazione Ragione 
sociale

P.IVA Codice 
ISTAT
Primario 

Sede Legale 
(Città/Pv/Via) 

Sede Operativa 
(Città/Pv/Via) 

Legale 
Rappresentante

       

       

       

       

        

Numero totale imprese………………….. 
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 Aggregate in un’ottica: 

settoriale di filiera

b) Università ed Enti Pubblici di ricerca  

Denominazione  Dipartimento Sede Legale (Città, Via) Legale Rappresentante 

    

    

    

    

    

CHIEDE 

di poter usufruire degli incentivi previsti dal     Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO 
INTEGRATIVO SJ009 PIT9”  per la realizzazione presso le proprie strutture localizzate in Puglia,   per la 

realizzazione del “Progetto (nome del progetto)…………………………………………………..  

…………………………………………………………………….,  di :   

 Costi € Contributo 

€

%

Contributo   

Ricerca Industriale
   

Sviluppo Precompetitivo 
   

Trasferimento 

Tecnologico 

   

Servizi reali per l’e-

business 

   

Totale 
   

e di durata prevista di mesi …………………………………………….  a partire da 

(giorno/mese/anno)……………..………….. 

Inoltre, ai fini della determinazione delle agevolazioni aggiuntive, il soggetto dichiara che  vengono 

rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner 

indipendente di un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner 

straniero UE) ………………………………………………………in particolare nel quadro del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S;   
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il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di

ricerca (denominazione)…………………….……………………………….., in particolare nel 

contesto del coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico 

di ricerca sostiene almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i 

risultati nella misura in cui derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

A tal fine,

ALLEGA 

la seguente documentazione, quale parte integrante e sostanziale della presente domanda, debitamente 

compilata in ogni sua parte: 

1. Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà del legale rappresentante dell’impresa capofila  completa  

dei documenti richiesti (Allegati: B1 ATS).

2. Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà del legale rappresentante  delle singole imprese afferenti 

all’ATS   interessate singolarmente al progetto  (Allegati: B1 Imprese /B2/B3).

3. Scheda descrittiva e dettagliata del “Progetto:(nome del progetto) 

…………………………………….  da realizzare (Allegati C1/C2/C3/C4).

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003. 

(Luogo e data)…………..……./……….  

(timbro e firma del legale rappresentante 

  dell’impresa richiedente) 
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETA’ 

AI SENSI DEL DPR 445/2000 

Il sottoscritto .......................................................…………....., nato a………………………………..., il……………. in  

qualità di ………………………………….. e legale rappresentante dell'impresa ..........................................…………. 

DICHIARA, 

sotto la propria responsabilità, ai sensi del DPR 445/2000: 

1) di essere in possesso dell'idoneità dei poteri di sottoscrizione della presente candidatura; 

che il nome del Progetto candidato per l’ottenimento dei benefici previsti dal Bando APQ PER L’E-
GOVERNMENT E LA SI–PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9” è: 

……………………………………………………………………………………….;

2) che la tipologia del Progetto è (barrare la casella di interesse):   

 Costi € Contributo € 

Ricerca Industriale

Sviluppo Precompetitivo 

Trasferimento 

Tecnologico 

Servizi reali per l’e-

business 

Totale 

3) dichiara (se applicabile) che  vengono rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa per i progetti 

di Ricerca  Industriale Sviluppo precompetitivo e Trasferimento Tecnologico): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner indipendente di 

un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner straniero UE) 

………………………………………………………in particolare nel quadro del coordinamento delle 

politiche nazionali in materia di R & S;   

il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di ricerca 
(denominazione)…………………….…………………….…………….., in particolare nel contesto del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico di ricerca sostiene 

almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i risultati nella misura in cui 

derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

4) che il settore tecnologico di interesse del progetto nel campo ICT  è…………………………………….. 

5) che il nome dell'impresa richiedente è ...................................................………………………….con forma giuridica 

………………………………………………………………………. 

6) che l'impresa ha sede legale nel Comune di …………………………………..………………………PV…………… 

CAP.........................................…Via...............................……………………….……..Tel………….……………..…

..……………………….Fax…………………………… 

7) che la sede operativa in cui si effettua l’intervento è in (Comune) ………………………………………………… 

CAP……………………….. Via ......................................…………………………………………………………. 

Tel (obbligatorio)................……………………………..Fax (obbligatorio) ……………………………………… 
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e- mail……………………………………..Indirizzo internet: ...............................................................…………… 

8) che il numero di Partita IVA è ..........................................................

9) che la data di costituzione è .........................................................

10) che la data di inizio attività è ........................................................

11) che l’impresa è iscritta a:  

CCIAA di ...................... al numero ..................................... dal ..../..../......;  

Albo delle Imprese Artigiane di ...................... al numero ..................... dal ..../..../..... . 

12) che svolge l'attività ........................................................…………………………………… classificata dal Codice 

ISTAT delle attività economiche del 2002 con il numero (indicare il codice prevalente in termini di fatturato come 

registrato alla CCIAA e presente sulla misura camerale) 

.....................................(codice prevalente); 

13) che le principali produzioni/servizi dell'impresa sono (in ordine di priorità):  

1)

2)

14) che il Capitale sociale dell'impresa alla fine dell'ultimo esercizio era di Euro. ………………………… 

15) che il Fatturato (in Euro ) dell’ultimo esercizio è stato il seguente:…………………........ anno .................

16) che il Patrimonio netto alla fine dell’ultimo esercizio è di  (Euro)…………………………anno ………… 

17) che il Totale di bilancio (totale attivo patrimoniale) dell’ultimo esercizio è stato il seguente : 

(Euro)……………..………………….anno………………….. 

18) che il Risultato dell'ultimo esercizio è stato il seguente ( Euro)   :.................................................. anno .................  

19) che la durata prevista del progetto è di (mesi)……………… a partire da (data)……………….. 

20) che il numero totali di occupati donne alla data di candidatura è pari a (numero)……………..e che il numero 

totale di  dipendenti è pari a  (numero)……………………… 

21) che il numero di giovani ricercatori coinvolti nel progetto è pari a (numero totale) …………….……………… 

impegnati sul progetto per un numero di mesi di lavori complessivo pari a (numero mesi totale)…….. …………. 

22) che l’impresa possiede la certificazione (barrare solo quelle di interesse) :  

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE  

i. oppure:  

che l’impresa intende ottenere, entro la data di completamento del progetto,  la  certificazione: 

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE 

23) che l'impresa  possiede i requisiti di Piccola e Media Impresa, previsti dalla normativa comunitaria e nazionale 

indicata nel bando e che non appartiene ad alcun gruppo imprenditoriale ai sensi dell'art. 2359 del Codice Civile 

che superi i limiti previsti; 

24) che l’impresa si trova nel pieno e libero possesso dei propri diritti, non è stata dichiarata fallita, non è in stato di 

liquidazione volontaria o coatta, di concordato preventivo, né pende nei suoi confronti procedura per 

amministrazione controllata, né istanze per dichiarazione di fallimento né si trova nelle condizioni di difficoltà ai 

sensi della Comunicazione della Commissione Europea 1999/C288/02;  

25) che l’impresa è in regola con il proprio contratto di lavoro, ivi comprese le contrattazioni collettive di livello 

territoriale;  

26) che l’impresa è in regola con le norme vigenti in materia di sicurezza degli ambienti di lavoro; 

27) che l’impresa è in regola con le norme in materia di disciplina del lavoro dei disabili ai sensi dell’art. 17 della 

legge 12 marzo 1999, n. 68; 

28) che l'impresa ed i fornitori di beni e  servizi non hanno alcun tipo di partecipazione reciproco a livello societario; 
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29) di aver preso completa visione del bando in oggetto  e di essere a conoscenza di tutti gli obblighi previsti; 

30) che l'impresa ha/non ha (indicare chiaramente) già usufruito di contributi pubblici (sia regionali che nazionali 

che comunitari); (nel caso l'azienda avesse già usufruito di contributi indicare nella tabella seguente, per ciascuno 

di essi, l’intervento, l’ente erogante, le date di concessione   del contributo e l'ammontare del contributo ottenuto 

negli ultimi 5 anni):

Denominazione della Misura 

Agevolativa

Ente Pubblico Erogante Tipologia di investimento 

(consulenza, infrastrutture, 

macchinari, formazione ecc…) 

Data

concessione

contributo 

Importo contributo 

(euro) 

     

     

     

     

     

     

     

31) di impegnarsi a restituire i contributi erogati in caso di inadempienza rispetto agli impegni assunti o di mancata 

esecuzione nei tempi e nei modi previsti dalle attività contenute nel progetto esecutivo; 

32) di impegnarsi a garantire la conservazione per 5 anni dei beni, dei  titoli di spesa e dei documenti originali utilizzati 

per la rendicontazione dei costi e delle spese relativi a ciascuno degli interventi agevolati, con decorrenza dalla data 

di erogazione del contributo; 

33) di impegnarsi a consentire gli opportuni controlli e ispezioni ai funzionari incaricati d aTecnopolis, dalla Regione 

Puglia, dallo Stato o dall'Unione Europea; 

34) di impegnarsi a rispondere, nei modi fissati dall'organismo attuatore, a qualsivoglia richiesta di informazioni, di 

dati, di attestazioni o dichiarazioni eventualmente da rilasciarsi anche dal fornitore dei servizi;  

35) che alla presente domanda sono allegati i seguenti documenti (obbligatori a pena di inammissibilità):

a) Copia del bilancio dell’ ultimo  esercizio (per tutte le imprese obbligate per legge a tenere i conti e 

costituite da più di un anno). 

b) Situazione economico-patrimoniale aggiornata alla data della presente domanda (per tutte le imprese 

obbligate per legge a tenere i conti) 

c) Copia del modello 740 dell’ultimo esercizio (solo per le ditte individuali ed in aggiunta alla copia del 

bilancio, e della situazione economico-patrimoniale, se lo redigono). 

d) Copia elenco soci, aggiornata alla data della presente domanda, estratto dal libro soci. 

e) Certificato vigente della CCIAA, in originale,  dal quale risulti che l’impresa stessa non si trovi in stato di 

amministrazione controllata, liquidazione, fallimento, concordato preventivo o di qualsiasi altra 

situazione riconducibile a tali fattispecie e recante la dicitura antimafia di cui all’art. 9 del DPR n. 252 del 

3/6/1998.. 

f) Visura camerale rilasciata dalla CCIAA da cui emerga il codice ISTAT del settore principale di 

appartenenza. 

g) L' elaborato progettuale esecutivo, compilato secondo lo schema della Scheda Progetto (Allegati 

C1/C2/C3/C4) . 
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37) che tutte le informazioni contenute in questa dichiarazione e negli allegati sono rispondenti al vero. 

 Data………………….  

In fede.

    (Timbro e firma per esteso del legale rappresentante o del titolare)

h) Copia documento di identità del legale rappresentante. 

i) Allegato B2 (Dichiarazione  di affidabilità economica finanziaria) 

j) Allegati  B3 (conformità ai requisiti di PMI secondo il D.M. 18 Aprile 2005 del MAP) . 

k)  Preventivi relativi agli acquisti  previsti dal progetto. 

36)che i documenti allegati  in copia sono conformi in modo sostanziale e formale agli originali.  
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REGIONE PUGLIA 

ASSESSORATO SVILUPPO ECONOMICO  

SETTORE ARTIGIANATO E PMI 

A.P.Q.
IN MATERIA DI E-GOVERNMENT E  SOCIETA’ DELL’INFORMAZIONE

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 
“INNOVAZIONE DI PRODOTTO E PROCESSO DEL DISTRETTO CALZATURIERO ATTRAVERSO 

L’ICT”

SOSTEGNO AGLI INVESTIMENTI DELLE PMI DEL PIT9 
IN

RICERCA INDUSTRIALE E  SVILUPPO PRECOMPETITIVO

TRASFERIMENTO TECNOLOGICO 

SERVIZI REALI PER L’E-BUSINESS 

MODULISTICA
Allegato B1
CONSORZI
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETA’ 

AI SENSI DEL DPR 445/2000 

Il sottoscritto .......................................................…………....., nato a………………………………..., il……………. in  

qualità di ………………………………….. e legale rappresentante del consorzio di Imprese. ........................................

costituito  dalle seguenti  imprese: 

denominazione e ragione 

sociale

Sede  legale  Sede operativa PIVA Legale 

Rappresentante 

     

     

     

     

     

     

DICHIARA, 

sotto la propria responsabilità, ai sensi del DPR 445/2000: 

1) di essere in possesso dell'idoneità dei poteri di sottoscrizione della presente candidatura; 

2) che il nome del Progetto candidato per l’ottenimento dei benefici previsti dal Bando    è:

………………………………………………………………………….; 

3) che la tipologia del Progetto è (barrare la casella di interesse):   

 Costi € Contributo € 

Ricerca Industriale

Sviluppo Precompetitivo 

Trasferimento 

Tecnologico 

Servizi reali per l’e-

business 

Totale 

4) dichiara (se applicabile) che  vengono rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner indipendente di 

un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner straniero UE) 

………………………………………………………in particolare nel quadro del coordinamento delle 

politiche nazionali in materia di R & S;   

il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di ricerca 
(denominazione)…………………….…………………….…………….., in particolare nel contesto del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico di ricerca sostiene 
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almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i risultati nella misura in cui 

derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

che il settore tecnologico di interesse del progetto è……………………………. 

5) che il nome del Consorzio richiedente è ...................................................……………………………………….     

con forma giuridica ……………………………… 

6) che il Consorzio ha sede legale nel Comune di  ………………………..…………………PV…………… 

CAP.........................................…Via...............................……………………….……..Tel………….……………..…

..……………………….Fax…………………………… 

7) che la sede operativa in cui si effettua l’intervento è in (Comune) ………………………………………………… 

CAP……………………….. Via ......................................…………………………………………………………. 

Tel (obbligatorio)................……………………………..Fax (obbligatorio) ……………………………………… 

e- mail……………………………………..Indirizzo internet: ...............................................................…………… 

8) che il numero di Partita IVA è ..........................................................

9) che la data di costituzione è .........................................................

10) che la data di inizio attività è ........................................................

11) che il Consorzio  è iscritto a:  

CCIAA di ...................... al numero ..................................... dal ..../..../......;  

Albo delle Imprese Artigiane di ...................... al numero ..................... dal ..../..../..... . 

12) che svolge l'attività ........................................................…………………………………… classificata dal 

Codice ISTAT delle attività economiche del 1991 con il numero (indicare il codice prevalente in termini di 

fatturato come registrato alla CCIAA eriportato in misura camerale  ed al massimo altri due secondari) 

.....................................(prevalente); 

13) che le principali produzioni/servizi   sono (in ordine di priorità):  

1)

2)

3)

4)

14) che il capitale sociale  alla fine dell'ultimo esercizio era di (Euro). ………………… anno ..................

15) che il fatturato dell’ultimo esercizio è stato il seguente(Euro ):.................................... anno .................

16) che il Totale di bilancio (totale attivo patrimoniale) dell’ultimo esercizio è stato il seguente:   

(Euro)…………………………………….anno………………………………….. 

17) che il patrimonio netto  alla fine dell'ultimo esercizio è stato il seguente (Euro) :……….............. anno .............. 

18) che il risultato dell'ultimo esercizio è stato il seguente (Euro)   :.................................................. anno .................  

19) che la durata prevista del progetto è di (mesi)…………………. a partire da (data)………….……….. 

20) che il numero totali di occupati donne previsto nell’anno………..a regime è pari a (numero) …………. e che il 

numero totale di occupati previsto nell’anno…………a regime è pari a (numero)………………….. 
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21) che il numero di giovani ricercatori coinvolti nel progetto è pari a (numero totale) …………….……………… 

impegnati sul progetto per un numero di mesi di lavori complessivo pari a (numero mesi totale)…….. 

…………………………… 

22) che le   imprese  partecipanti il Consorzio che  possiedono  la certificazione (barrare solo quelle di interesse) :  

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE  

è pari a(numero totale)  ……………….. su un totale di (numero) ………………………… 

oppure: 

che le imprese partecipanti il Consorzio che  intendono  ottenere, entro la data di completamento del progetto,  

la  certificazione: 

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE  

è pari a(numero totale)  ……………….. su un totale di (numero) ………………………… 

e che tali imprese sono: 

Denominazione e ragione sociale Certificazione 

posseduta

(specificare se  

ISO14001 

O EMAS II)  

Certificazione da 

ottenere

(specificare se  

ISO14001 

O EMAS II) 

   

   

   

   

    

23) che il Consorzio  richiedente è costituito da Imprese che  possiedono i requisiti di Piccola e Media Impresa, 

previsti dalla normativa comunitaria e nazionale indicata nel bando e che non appartiene ad alcun gruppo 

imprenditoriale ai sensi dell'art. 2359 del Codice Civile che superi i limiti previsti; 

24) che il Consorzio si trova nel pieno e libero possesso dei propri diritti, non è stata dichiarata fallita, non è in 

stato di liquidazione volontaria o coatta, di concordato preventivo, né pende nei suoi confronti procedura per 

amministrazione controllata, né istanze per dichiarazione di fallimento né si trova nelle condizioni di difficoltà 

ai sensi della Comunicazione della Commissione Europea 1999/C288/02;

25) che il Consorzio è in regola con il proprio contratto di lavoro, ivi comprese le contrattazioni collettive di livello 

territoriale;  

26) che il Consorzio è in regola con le norme vigenti in materia di sicurezza degli ambienti di lavoro; 

27) che il Consorzio è in regola con le norme in materia di disciplina del lavoro dei disabili ai sensi dell’art. 17 

della legge 12 marzo 1999, n. 68; 

28) che il Consorzio ed i fornitori di beni e servizi  non hanno alcun tipo di partecipazione reciproco a livello 

societario;

29) di aver preso completa visione del bando in oggetto e di essere a conoscenza di tutti gli obblighi previsti; 

30) che il Consorzio ha/non ha (indicare chiaramente) già usufruito di contributi pubblici (sia regionali che 

nazionali che comunitari); (nel caso l'azienda avesse già usufruito di contributi indicare nella tabella seguente, 

per ciascuno di essi, l’intervento, l’ente erogante, le date di concessione   del contributo e l'ammontare del 

contributo ottenuto negli ultimi 5 anni):

Denominazione della Misura 

Agevolativa 

Ente Pubblico Erogante Tipologia di investimento 

(consulenza, infrastrutture, 

macchinari, formazione 

ecc…)

Data

concessione

contributo

Importo contributo 

(euro)
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31) di impegnarsi a restituire i contributi erogati in caso di inadempienza rispetto agli impegni assunti o di mancata 

esecuzione nei tempi e nei modi previsti dalle attività contenute nel progetto esecutivo; 

32) di impegnarsi a garantire la conservazione per 5 anni dei beni, dei titoli di spesa e dei documenti originali 

utilizzati per la rendicontazione dei costi e delle spese relativi a ciascuno degli interventi agevolati, con 

decorrenza dalla data di erogazione del contributo; 

33) di impegnarsi a consentire gli opportuni controlli e ispezioni ai funzionari incaricati da Tecnopolis , dalla 

Regione Puglia, dallo Stato o dall'Unione Europea; 

34) di impegnarsi a rispondere, nei modi fissati dall'organismo attuatore, a qualsivoglia richiesta di informazioni, 

di dati, di attestazioni o dichiarazioni eventualmente da rilasciarsi anche dal fornitore dei servizi;  

35) che alla presente domanda sono allegati i seguenti documenti (obbligatori a pena di inammissibilità):

a) Copia del bilancio dell’ ultimo  esercizio (per tutte le imprese obbligate per legge a tenere i conti e 

costituite da più di un anno). 

b) Situazione economico-patrimoniale aggiornata alla data della presente domanda (per tutte le imprese 

obbligate per legge a tenere i conti) 

c) Copia elenco soci del Consorzio, aggiornata alla data della presente domanda, estratto dal libro soci. 

d) Certificato vigente della CCIAA, in originale,  dal quale risulti che il consorzio non si trovi in stato di 

amministrazione controllata, liquidazione, fallimento, concordato preventivo o di qualsiasi altra 

situazione riconducibile a tali fattispecie e recante la dicitura antimafia di cui all’art. 9 del DPR n. 252 

del 3/6/1998.. 

e) Visura camerale rilasciata dalla CCIAA da cui emerga il codice ISTAT del settore prevalente di 

appartenenza del Consorzio. 

f) L' elaborato progettuale esecutivo, compilato secondo lo schema della Scheda Progetto (allegati C1-

C2-C3-C4) . 

g)  Allegati B (B1-B2-B3) relativi alle singole imprese (indicare denominazione e ragione sociale) 

………………………………………………………………………………………………………. 

aderenti al Consorzio  inclusivi della documentazione di corredo alla singola impresa  (se prevista)  

h) L' elaborato progettuale esecutivo, compilato secondo lo schema della Scheda Progetto (allegati C1-

C2-C3-C4) . 

i)  Copia documento di identità del legale rappresentante del Consorzio. 

j) Preventivi relativi agli investimenti previsti dal progetto 

36) che i documenti allegati  in copia sono conformi in modo sostanziale e formale  agli originali; 

37) che tutte le informazioni contenute in questa dichiarazione sono rispondenti al vero. 

Data………………….  

   

In fede.

     (Timbro e firma per esteso del legale rappresentante o del titolare)
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REGIONE PUGLIA 

ASSESSORATO SVILUPPO ECONOMICO  

SETTORE ARTIGIANATO E PMI 

A.P.Q.
IN MATERIA DI E-GOVERNMENT E  SOCIETA’ DELL’INFORMAZIONE

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 
“INNOVAZIONE DI PRODOTTO E PROCESSO DEL DISTRETTO CALZATURIERO ATTRAVERSO 

L’ICT”

SOSTEGNO AGLI INVESTIMENTI DELLE PMI DEL PIT9 
IN

RICERCA INDUSTRIALE E  SVILUPPO PRECOMPETITIVO

TRASFERIMENTO TECNOLOGICO 

SERVIZI REALI PER L’E-BUSINESS 

MODULISTICA
Allegato B1

ATS
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETA’ 

AI SENSI DEL DPR 445/2000 

Il sottoscritto .......................................................…………....., nato a………………………………..., il……………. in  

qualità di ………………………………….. e legale rappresentante dell’ Impresa. ........................................, designata 

capofila dell’ Associazione Temporanea di Scopo…………………………………………. costituita da: 

denominazione e ragione 

sociale

Sede  legale  Sede operativa PIVA Legale 

Rappresentante 

     

     

     

     

     

     

     

DICHIARA, 

sotto la propria responsabilità, ai sensi del DPR 445/2000: 

1) di essere in possesso dell'idoneità dei poteri di sottoscrizione della presente candidatura; 

2) che il nome del Progetto candidato per l’ottenimento dei benefici previsti dal Bando   PIT9   “Bando APQ PER 

L’E-GOVERNMENT E LA SI –PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9” 

”è:…………………………………………………………………………………….;

3) che la tipologia del Progetto è (barrare la casella di interesse):   

Ricerca Industriale

Sviluppo Precompetitivo;  

Trasferimento Tecnologico 

Servizi reali per l’e-business 

4) dichiara (se applicabile) che  vengono rispettate le seguenti  condizioni (barrare la voce che interessa): 

il progetto comporta una collaborazione transfrontaliera effettiva con almeno un partner indipendente di 

un altro Stato  membro dell’Unione Europea, ovvero (denominazione del partner straniero UE) 

………………………………………………………in particolare nel quadro del coordinamento delle 

politiche nazionali in materia di R & S;   

il progetto comporta una collaborazione effettiva tra un'impresa e l’ente pubblico di ricerca 
(denominazione)…………………….…………………….…………….., in particolare nel contesto del 

coordinamento delle politiche nazionali in materia di R & S, laddove l'ente pubblico di ricerca sostiene 

almeno il 10 % dei costi ammissibili del progetto e ha il diritto di pubblicare i risultati nella misura in cui 

derivino dall'attività di ricerca effettuata da tale ente;  

i risultati del progetto saranno disponibili al pubblico e oggetto di ampia diffusione attraverso 

conferenze tecniche e scientifiche o sono pubblicati in riviste scientifiche e tecniche specializzate.  
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5) che il nome dell'ATS richiedente è ……………………………………………………………. 

6) che l’ATS ha/avrà  sede legale nel Comune di (indicare tutte le sedi nel caso in cui il progetto preveda attività 

distribuite su più sedi)  …………………………………..……………………… PV…………..…… 

CAP.........................................…Via...............................……………………….……..Tel………….……………..…

..……………………….  Fax…………………………… 

7) che la sede operativa in cui si effettueranno le attività previste dal progetto è in (Comune): 

………………………………………………………………………………..…CAP……………………….. 

Via ……………………………......................................……………………………………………………… 

Tel (obbligatorio)................……………………………..Fax (obbligatorio) ……………………………………… 

e- mail……………………………………..Indirizzo internet: ...............................................................…………… 

8) che il Costo preventivato complessivo del Progetto è   cosi ripartito (riempire i campi necessari): 

 Costi 

€

Contributo 

€

Ricerca Industriale

Sviluppo Precompetitivo 

Trasferimento 

Tecnologico 

Servizi reali per l’e-business   

Totale 

9) che la durata prevista del progetto è di (mesi)……………… a partire da (data)……………….. 

10) che il numero totali di occupati donne previsto nell’anno………..a regime è pari a (numero) …………. e 

che il numero totale di occupati previsto nell’anno…………a regime è pari a (numero)………………….. 

11) che il numero di giovani ricercatori coinvolti nel progetto è pari a (numero totale) 

…………….……………… impegnati sul progetto per un numero di mesi di lavori complessivo pari a 

(numero mesi totale)…….. …………. 

12) che le   imprese  partecipanti l’ATS  che  possiedono  la certificazione (barrare solo quelle di interesse) :  

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE  

oppure:  

che le imprese partecipanti l’ATS che  intendono  ottenere, entro la data di completamento del progetto,  la  

certificazione: 

 ISO 14001,     EMAS II,   NESSUNA DELLE DUE  

è pari a(numero totale)  ……………….. su un totale di (numero) ………………………… 

e che tali imprese sono: 

Denominazione e ragione sociale Certificazione 

posseduta

(specificare se  

ISO14001 

O EMAS II)  

Certificazione da 

ottenere

(specificare se  

ISO14001 

O EMAS II) 
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g Q

   

   

    

13) che le imprese  aderenti all’ATS  possiedono i requisiti di Piccola e Media Impresa, previsti dalla 

normativa comunitaria e nazionale indicata nel bando e che non appartiene ad alcun gruppo 

imprenditoriale ai sensi dell'art. 2359 del Codice Civile che superi i limiti previsti; 

14) che le imprese aderenti all’ATS  si trovano nel pieno e libero possesso dei propri diritti, non è stata 

dichiarata fallita, non è in stato di liquidazione volontaria o coatta, di concordato preventivo, né pende nei 

suoi confronti procedura per amministrazione controllata, né istanze per dichiarazione di fallimento né si 

trova nelle condizioni di difficoltà ai sensi della Comunicazione della Commissione Europea 

1999/C288/02;  

15)  che l'ATS  ed i fornitori di beni e servizi non hanno alcun tipo di partecipazione reciproco a livello 

societario;

16) di aver preso completa visione del bando in oggetto e di essere a conoscenza di tutti gli obblighi previsti; 

17) di impegnarsi a restituire i contributi erogati in caso di inadempienza rispetto agli impegni assunti o di 

mancata esecuzione nei tempi e nei modi previsti dalle attività contenute nel progetto esecutivo; 

18) di impegnarsi a garantire la conservazione per 5 anni dei beni, titoli di spesa e dei documenti originali 

utilizzati per la rendicontazione dei costi e delle spese relativi a ciascuno degli interventi agevolati, con 

decorrenza dalla data di erogazione del contributo; 

19) di impegnarsi a consentire gli opportuni controlli e ispezioni ai funzionari incaricati da Tecnopolis, dalla 

Regione Puglia, dallo Stato o dall'Unione Europea; 

20) di impegnarsi a rispondere, nei modi fissati dall'organismo attuatore, a qualsivoglia richiesta di 

informazioni, di dati, di attestazioni o dichiarazioni eventualmente da rilasciarsi anche dal fornitore dei 

servizi;  

21) che alla presente domanda sono allegati i seguenti documenti (obbligatori a pena di inammissibilità):

a) Allegati B1-B2-B3 relativi alle singole imprese aderenti all’ATS inclusivi della documentazione di 

corredo alla singola impresa: (indicare i documenti) 

b) L' elaborato progettuale esecutivo, compilato secondo lo schema della Scheda Progetto (allegati C1-

C2-C3-C4) . 

c) Copia documento di identità del legale rappresentante impresa capofila ATS 

d)  Preventivi relativi agli acquisti previsti dal progetto 

23)  che i documenti prodotti in copia sono conformi in modo sostanziale e formale agli originali.  

24)che tutte le informazioni contenute in questa dichiarazione e negli allegati sono rispondenti al vero. 

Data………………….  

   

In fede.

     (Timbro e firma per esteso del legale rappresentante o del titolare)
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g

Schema per il caso generale 

Dichiarazione di affidabilità economico-finanziaria 

Ai sensi del DPR 445/2000 

Il sottoscritto……………………………………………….in qualità di (presidente del collegio sindacale/legale 

rappresentante) dell’impresa ……………………………………………. , in relazione alla candidatura per la 

realizzazione del    Progetto  ………………………………………………………… ( al netto IVA) di Euro………….   

DICHIARA 

che la (ragione sociale dell’impresa richiedente)…………………………….., nel seguito denominata richiedente, 

soddisfa i parametri dell’affidabilità economico-finanziaria di cui al Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9” in quanto, sulla base dei dati ufficiali dell’ultimo bilancio approvato 

dall’assemblea dei soci, bilancio relativo all’esercizio ……………….(periodo), risulta quanto segue: [ovvero (per le 

società non tenute alla redazione di un bilancio ufficiale) sulla base del bilancio riportato nel modello presentato per 

l’ultima dichiarazione dei redditi, bilancio relativo all’esercizio (periodo), che corrisponde ai saldi delle scritture 

contabili tenute in ottemperanza alle norme vigenti, risulta quanto segue:] 

a) congruenza tra capitale netto e costo del progetto 

PN   =…… capitale netto = totale del “patrimonio netto” come definito dall’art. 2424 del codice civile, al netto dei 

“crediti verso soci per versamenti ancora dovuti”, delle “azioni proprie” e dei crediti verso soci per 

prelevamenti a titolo di anticipo sugli utili; 

CP    =…… somma dei costi complessivi del progetto indicato in domanda e di tutti gli altri eventuali progetti 

presentati dall’inizio dell’anno dallo stesso soggetto richiedente ai sensi del D.M. 8 agosto 2000 n. 

593; 

I        =…… somma degli interventi ministeriali, già deliberati o da calcolarsi nella misura minima prevista nel 

decreto, relativi complessivamente a tutti i progetti di cui sopra. 

Pertanto

P1=PN/(CP-I)=……%   

P1>50% 

b) onerosità della posizione finanziaria 

P2= OF/F (valore troncato alla seconda cifra decimale)=…………  %  

OF   =……. oneri finanziari netti = saldo tra “interessi e altri oneri finanziari” e “altri proventi finanziari”, di cui 

rispettivamente alle voci C17 e C16 dello schema del conto economico del codice civile; 

F    =……fatturato = “ricavi delle vendite e delle prestazioni” di cui alla voce A1 dello schema di conto 

economico del codice civile.  

Pertanto P2 <  8%

Si dichiara inoltre che: 

- (solo per il caso di esercizio di durata diversa da 12 mesi) la durata dell’esercizio, diversa da 12 mesi, è stata fissata 

mediante delibera, regolarmente omologata, dell’assemblea straordinaria; 

- la richiedente non è stata interessata da fusioni, scissioni, altre modifiche sostanziali dell’assetto aziendale 

successivamente alla data di chiusura del bilancio sopra indicato. 

         il presidente del collegio sindacale 

     ovvero (per le richiedenti non dotate di collegio sindacale)

       il legale rappresentante 

(sede, data della domanda di finanziamento) 

 (firma)
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                                                                                                               Schema per i casi particolari 

Dichiarazione dell’affidabilità economico-finanziaria 
(da redigere su carta intestata della richiedente) 

Il sottoscritto………………………………… in qualità di legale rappresentante dell’impresa …………………… , in 

relazione al candidatura del Progetto  …………………………………….. per un costo totale ( al netto IVA)  di 

Euro………………. 

DICHIARA 
che la (ragione sociale dell’impresa richiedente)…………………………….., nel seguito denominata richiedente, 

soddisfa i parametri dell’affidabilità economico-finanziaria di cui al  Bando APQ PER L’E-GOVERNMENT E LA SI –

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 PIT9” in quanto, sulla base del capitale netto calcolato sui dati contabili alla data 

odierna, risulta quanto segue: 

a) congruenza tra capitale netto e costo del progetto 

P1=PN/(CP-I)=……%     

Pertanto P1>50% 

PN   =…… capitale netto = totale del “patrimonio netto” come definito dall’art. 2424 del codice civile, al netto dei 

“crediti verso soci per versamenti ancora dovuti”, delle “azioni proprie” e dei crediti verso soci per 

prelevamenti a titolo di anticipo sugli utili; 

CP    =…… somma dei costi complessivi del progetto indicato in domanda e di tutti gli altri eventuali progetti 

presentati dall’inizio dell’anno dallo stesso soggetto richiedente ai sensi del D.M. 8 agosto 2000 n. 

593; 

I        =…… somma degli interventi ministeriali, già deliberati o da calcolarsi nella misura minima prevista nel 

decreto, relativi complessivamente a tutti i progetti di cui sopra. 

b) onerosità della posizione finanziaria 

P2= OF/F (valore troncato alla seconda cifra decimale)=…………  %  

Pertanto P2 <  8%

OF   =……. oneri finanziari netti = saldo tra “interessi e altri oneri finanziari” e “altri proventi finanziari”, di cui 

rispettivamente alle voci C17 e C16 dello schema del conto economico del codice civile; 

F    =……fatturato = “ricavi delle vendite e delle prestazioni” di cui alla voce A1 dello schema di conto 

economico del codice civile. 

Il requisito di affidabilità economico-finanziaria è stato valutato sul solo parametro di congruenza fra capitale netto e 

costo del progetto poiché la richiedente 

CASO DI SOGGETTO DI RECENTE COSTITUZIONE 

è una società di recente costituzione che non dispone ancora di un bilancio con conto economico su base annuale 

approvato dall’assemblea dei soci. [ovvero (per le società non tenute alla redazione di un bilancio ufficiale) riportato 

nel modello presentato per l’ultima dichiarazione dei redditi.] 

CASO DI SOGGETTO INTERESSATO DA MODIFICHE SOSTANZIALI DELL’ASSETTO AZIENDALE 

è stata interessata, successivamente alla data di chiusura dell’ultimo bilancio approvato dall’assemblea dei soci, [ovvero 
(per le società non tenute alla redazione di un bilancio ufficiale) allegato all’ultima dichiarazione dei redditi,] da una 

modifica sostanziale dell’assetto aziendale consistente in (descrizione).

            il presidente del collegio sindacale 

     ovvero (per le richiedenti non dotate di collegio sindacale)

           il legale rappresentante 

(sede, data della domanda di finanziamento)   (firma)
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Allegato B3 n. 1 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETA’ 

AI SENSI DEL DPR 445/2000 

Il sottoscritto .......................................................…………....., nato a ………………………..., il……………. in  qualità 

di ………………………………….. e legale rappresentante dell'impresa ..........................................…………. 

DICHIARA, 

sotto la propria responsabilità, ai sensi del DPR 445/2000: 

che le informazioni di seguito riportate negli Allegati B3 (n.1, n.2, n.3,n.4,n.5 )  sono corrispondenti  al vero.  

Data …………………………… 

Timbro e firma 

INFORMAZIONI RELATIVE AL CALCOLO DELLA DIMENSIONE DI IMPRESA 

1. Dati identificativi dell'impresa 
Denominazione o ragione sociale: ............................................................................................................................... 

Indirizzo della sede legale: ..................................................................................................................................  

N. di iscrizione al Registro delle imprese:.................................................................................................................... 

2. Tipo di impresa 
Barrare la/e casella/e relativa/e alla situazione in cui si trova l'impresa richiedente: 

Impresa autonoma In tal caso i dati riportati al punto 3 

risultano dai conti 

dell'impresa richiedente. 

 Impresa associata In tali casi i dati riportati al punto 3 

risultano dai dati indicati  

nei rispettivi prospetti di dettaglio di cui 

agli Allegati 

Impresa collegata      
nn. 2,3,4 e 5. 

3. Dati necessari per il calcolo della dimensione di impresa 

Periodo di riferimento (1): ......... 

Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di bilancio (*) 
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(*) In migliaia di euro. 

. Dimensione dell’impresa 

In base ai dati di cui al punto 3, barrare la casella relativa alla dimensione dell'impresa richiedente: 

micro impresa  

piccola impresa  

media impresa  

grande impresa  

(1) Il periodo di riferimento è l’ultimo esercizio contabile chiuso ed approvato precedentemente la data di 

sottoscrizione della domanda di agevolazione; per le imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla 

redazione del bilancio le predette informazioni sono desunte, per quanto riguarda il fatturato dall’ultima dichiarazione 

dei redditi presentata e, per quanto riguarda l’attivo patrimoniale, sulla base del prospetto delle attività e delle passività 

redatto con i criteri di cui al DPR n. 689/74 ed in conformità agli art. 2423 e seguenti del codice civile; per le imprese 

per le quali alla data di sottoscrizione della domanda di agevolazioni non è stato approvato il primo bilancio ovvero, 

nel caso di imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla redazione del bilancio, non è stata 

presentata la prima dichiarazione dei redditi, sono considerati esclusivamente il numero degli occupati ed il totale di 

bilancio risultanti alla stessa data. 
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ALLEGATO B3 n. 2 

PROSPETTO PER IL CALCOLO DEI DATI DELLE IMPRESE ASSOCIATE O 
COLLEGATE

Calcolo dei dati delle imprese collegate o associate 

Periodo di riferimento (1): ................... 

 Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di bilancio 

(*) 

1. Dati (2) 

dell'impresa 

richiedente o dei 

conti consolidati 

[riporto dalla tabella 

1 dell'allegato n.4] 

   

2. Dati (2) di tutte le  

eventuali) imprese 

associate (riporto 

dalla tabella 

riepilogativa 

dell'allegato n.3) 

aggregati in modo 

proporzionale 

   

3. Somma dei dati (2) 

di tutte le imprese 

collegate (eventuali) 

non ripresi tramite 

consolidamento alla 

riga l [riporto dalla 

tabella A dell'allegato 

n.5] 

   

Totale    

(*) In migliaia di euro. 

I risultati della riga “Totale” vanno riportati al punto 3 del prospetto relativo alle informazioni relative al calcolo della 

dimensione di impresa (Allegato n. 1) 

(1) I dati devono riguardare l’ultimo esercizio contabile chiuso ed approvato precedentemente la data di sottoscrizione 

della domanda di agevolazione; per le imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla redazione del 

bilancio le predette informazioni sono desunte, per quanto riguarda il fatturato dall’ultima dichiarazione dei redditi 

presentata e, per quanto riguarda l’attivo patrimoniale, sulla base del prospetto delle attività e delle passività redatto 

con i criteri di cui al DPR n. 689/74 ed in conformità agli art. 2423 e seguenti del codice civile; per le imprese per le 

quali alla data di sottoscrizione della domanda di agevolazioni non è stato approvato il primo bilancio ovvero, nel caso 

di imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla redazione del bilancio, non è stata presentata la 

prima dichiarazione dei redditi, sono considerati esclusivamente il numero degli occupati ed il totale di bilancio 

risultanti alla stessa data. 

( 2 ) I dati dell'impresa, compresi quelli relativi agli occupati, sono determinati in base ai conti e ad altri dati 

dell'impresa oppure, se disponibili, in base ai conti consolidati dell'impresa o a conti consolidati in cui l'impresa è 

ripresa tramite consolidamento. 
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Allegato B3 n. 3 

PROSPETTO RIEPILOGATIVO DEI DATI RELATIVI ALLE IMPRESE ASSOCIATE 

Per ogni impresa per la quale è stata compilata la “scheda di partenariato”, [una scheda per ogni impresa associata 

all'impresa richiedente e per le imprese associate alle eventuali imprese collegate, i cui dati non sono ancora ripresi nei 

conti consolidati ( 1 )], i dati della corrispondente tabella “associata” vanno riportati nella tabella riepilogativa 

seguente: 

Tabella riepilogativa 

Impresa associata 

(indicare denominazione)

Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di bilancio 

(*)

1)    
2)    
3)    
4)    
5)    
6)    
7)    
8)    
9)    
10)    
...)    

Totale    

 (*) In migliaia di euro. 

I dati indicati nella riga “Totale” della tabella riepilogativa devono essere riportati alla riga 2 (riguardante le imprese 

associate) della tabella dell'Allegato n. 2 relativo al prospetto per il calcolo dei dati delle imprese associate o collegate. 

( 1 ) Se i dati relativi ad un'impresa sono ripresi nei conti consolidati ad una percentuale inferiore a quella di cui 

all'articolo 3, comma 4, è opportuno applicare comunque la percentuale stabilita da tale articolo.
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Allegato B3 n. 3A 

SCHEDA DI PARTENARIATO RELATIVA A CIASCUNA IMPRESA ASSOCIATA 

1. Dati identificativi dell'impresa associata 
Denominazione o ragione sociale: ................................................................................................................................ 

Indirizzo della sede legale: ....................................................................................................................................... 

N. di iscrizione al Registro delle imprese:…………………………………………………..   

N. di PIVA……………………………………………………………………………………... 

2. Dati relativi ai dipendenti ed ai parametri finanziari dell’impresa associata 

Periodo di riferimento (1) : ............... 

 Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di 

bilancio(*) 

1. Dati lordi 
   

2. Dati lordi 

eventuali imprese 

collegate all’impresa 

associata

   

3. Dati lordi totali 
   

 (*) In migliaia di euro. 

NB: i dati lordi risultano dai conti e da altri dati dell'impresa associata, consolidati se disponibili in tale forma, ai quali 

si aggiungono al 100 % i dati delle imprese collegate all'impresa associata, salvo se i dati delle imprese collegate sono 

già ripresi tramite consolidamento nella contabilità dell'impresa associata. Nel caso di imprese collegate all’impresa 

associata i cui dati non siano ripresi nei conti consolidati, compilare per ciascuna di esse l’Allegato n. 5A e riportare i 

dati nell’Allegato n. 5; i dati totali risultanti dalla Tabella A dell’Allegato n. 5 devono essere riportati nella Tabella di 

cui al punto 2. 

3. Calcolo proporzionale 
a) Indicare con precisione la percentuale di partecipazione (2) detenuta dall'impresa richiedente (o dall'impresa 

collegata attraverso la quale esiste la relazione con l'impresa associata), nell'impresa associata oggetto della presente 

scheda: ......% 

Indicare anche la percentuale di partecipazione (2) detenuta dall'impresa associata oggetto della presente scheda 

nell'impresa richiedente (o nell'impresa collegata): ......%. 

b) Tra le due percentuali di cui sopra deve essere presa in considerazione la più elevata: tale percentuale si applica ai 

dati lordi totali indicati nella tabella di cui al punto 2. La percentuale ed il risultato del calcolo proporzionale (3) 

devono essere riportati nella tabella seguente: 

Tabella «associata» 

Percentuale: . . .% Occupati

(ULA)

Fatturato (*) Totale di bilancio 

(*)

Risultati proporzionali    

(*) In migliaia di euro. 
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I dati di cui sopra vanno riportati nella tabella riepilogativa dell'allegato n.3. 

(1) Il periodo di riferimento è l’ultimo esercizio contabile chiuso ed approvato precedentemente la data di 

sottoscrizione della domanda di agevolazione; per le imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla 

redazione del bilancio le predette informazioni sono desunte, per quanto riguarda il fatturato dall’ultima dichiarazione 

dei redditi presentata e, per quanto riguarda l’attivo patrimoniale, sulla base del prospetto delle attività e delle passività 

redatto con i criteri di cui al DPR n. 689/74 ed in conformità agli art. 2423 e seguenti del codice civile; per le imprese 

per le quali alla data di sottoscrizione della domanda di agevolazioni non è stato approvato il primo bilancio ovvero, 

nel caso di imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla redazione del bilancio, non è stata 

presentata la prima dichiarazione dei redditi, sono considerati esclusivamente il numero degli occupati ed il totale di 

bilancio risultanti alla stessa data. 

( 2 ) Va presa in considerazione la percentuale più elevata in termini di quota del capitale o dei diritti di voto. Ad essa 

va aggiunta la percentuale di partecipazione detenuta sulla stessa impresa da qualsiasi altra impresa collegata. La 

percentuale deve essere indicata in cifre intere, troncando gli eventuali decimali. 

( 3 ) Il risultato del calcolo proporzionale deve essere espresso in cifre intere e due decimali (troncando gli eventuali 

altri decimali) per quanto riguarda gli occupati ed in migliaia di euro (troncando le centinaia di euro) per quanto 

riguarda il fatturato ed il totale di bilancio. 
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Allegato B3 n. 4 

SCHEDA N. 1 IMPRESE COLLEGATE

(DA COMPILARE NEL CASO IN CUI L’IMPRESA RICHIEDENTE REDIGE CONTI CONSOLIDATI OPPURE E’ 
INCLUSA TRAMITE CONSOLIDAMENTO NEI CONTI CONSOLIDATI DI UN’ALTRA IMPRESA COLLEGATA) 

Tabella 1 

 Occupati (ULA) (*) Fatturato (**) Totale di bilancio 

(**) 

Totale    

(*) Quando gli occupati di un'impresa non risultano dai conti consolidati, essi vengono calcolati sommando tutti gli 

occupati di tutte le imprese con le quali essa è collegata. 

(**) In migliaia di euro. 

I conti consolidati servono da base di calcolo. 

I dati indicati nella riga «Totale» della Tabella 1 devono essere riportati alla riga l del prospetto per il calcolo dei dati 

delle imprese associate o collegate (Allegato n. 2). 

Identificazione delle imprese tramite consolidamento 

Impresa collegata 

(denominazione) 

Indirizzo della sede legale N. di iscrizione al 

Registro delle imprese 

A.   

B.   

C.   

D.   

E.   

Attenzione: Le eventuali imprese associate di un'impresa collegata non riprese tramite consolidamento devono essere 

trattate come associate dirette dell'impresa richiedente e devono pertanto essere compilati anche gli Allegati nn. 3A e 

3.

Attenzione: I dati delle imprese collegate all'impresa richiedente risultano dai loro conti e da altri dati, consolidati se 

disponibili in tale forma. A questi vengono aggregati proporzionalmente i dati delle eventuali imprese associate di tali 

imprese collegate, situate immediatamente a monte o a valle di queste ultime, qualora non siano già stati ripresi 

tramite consolidamento. 
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ALLEGATO B3 N.5 

SCHEDA N. 2 IMPRESE COLLEGATE

(DA COMPILARE NEL CASO IN CUI L’IMPRESA RICHIEDENTE O UNA O PIU’ IMPRESE COLLEGATE NON 

REDIGONO CONTI CONSOLIDATI OPPURE  
NON SONO RIPRESE TRAMITE CONSOLIDAMENTO) 

PER OGNI IMPRESA COLLEGATA (INCLUSI IN COLLEGAMENTI TRAMITE ALTRE IMPRESE 

COLLEGATE), COMPILARE UNA “SCHEDA DI COLLEGAMENTO” (Allegato n.5A) E PROCEDERE ALLA 

SOMMA DEI DATI DI TUTTE LE IMPRESE COLLEGATE COMPILANDO LA TABELLA A 

Tabella A1

Impresa 

(indicare

denominazione) 

Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di 

bilancio(*) 

1.    

2.     

3.    

4.     

5.    

Totale 
   

 (*) In migliaia di euro. 

I dati indicati alla riga “Totale” della tabella di cui sopra devono essere riportati alla riga 3 (riguardante le imprese 

collegate) del prospetto per il calcolo dei dati delle imprese associate o collegate (Allegato n.2), ovvero se trattasi di 

imprese collegate alle imprese associate, devono essere riportati alla riga 2 della tabella di cui al punto 2 dell’Allegato 

n. 3A. 

                                                          
1

Attenzione: I dati delle imprese collegate all'impresa richiedente risultano dai loro conti e da altri dati, consolidati se disponibili in

tale forma. A questi vengono aggregati proporzionalmente i dati delle eventuali imprese associate di tali imprese collegate, situate 
immediatamente a monte o a valle di queste ultime, qualora non siano già stati ripresi tramite consolidamento.
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Allegato B3  n. 5A 

SCHEDA DI COLLEGAMENTO 

(DA COMPILARE PER OGNI IMPRESA COLLEGATA NON RIPRESA TRAMITE CONSOLIDAMENTO) 

1. Dati identificativi dell'impresa 

Denominazione o ragione sociale:........................................................................................................................... 

Indirizzo della sede legale: ....................................................................................................................................... 

N. di iscrizione al Registro delle imprese:………………………………………………….   

N. di PIVA…………………………………………………………………………………….. 

2. Dati relativi ai dipendenti e ai parametri finanziari 

Periodo di riferimento (1) : ............... 

 Occupati (ULA) Fatturato (*) Totale di 

bilancio(*) 

Totale 
   

 (*) In migliaia di euro. 

I dati devono essere riportati nella tabella A dell'Allegato n.5. 

Attenzione: I dati delle imprese collegate all'impresa richiedente risultano dai loro conti e da altri dati, consolidati se 

disponibili in tale forma. A questi si aggregano proporzionalmente i dati delle eventuali imprese associate delle 

imprese collegate, situate immediatamente a monte o a valle di queste ultime, se non sono già stati ripresi nei conti 

consolidati   (2). Tali imprese associate devono essere trattate come associate dirette dell'impresa richiedente e devono 

pertanto essere compilati anche gli Allegati nn. 3A e 3. 

(1) Il periodo di riferimento è l’ultimo esercizio contabile chiuso ed approvato precedentemente la data di 

sottoscrizione della domanda di agevolazione; per le imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla 

redazione del bilancio le predette informazioni sono desunte, per quanto riguarda il fatturato dall’ultima dichiarazione 

dei redditi presentata e, per quanto riguarda l’attivo patrimoniale, sulla base del prospetto delle attività e delle passività 

redatto con i criteri di cui al DPR n.689/74 ed in conformità agli art.2423 e seguenti del codice civile; per le imprese 

per le quali alla data di sottoscrizione della domanda di agevolazioni non è stato approvato il primo bilancio ovvero, 

nel caso di imprese esonerate dalla tenuta della contabilità ordinaria e/o dalla redazione del bilancio, non è stata 

presentata la prima dichiarazione dei redditi, sono considerati esclusivamente il numero degli occupati ed il totale di 

bilancio risultanti alla stessa data. 

( 2 ) Se i dati relativi ad un'impresa sono ripresi nei conti consolidati ad una percentuale inferiore a quella di cui 

all'articolo 3, comma 4, è opportuno applicare comunque la percentuale stabilita da tale articolo. 



246 Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 159 suppl. del 29-12-2005

REGIONE PUGLIA 

ASSESSORATO SVILUPPO ECONOMICO  

SETTORE ARTIGIANATO E PMI 

A.P.Q.
IN MATERIA DI E-GOVERNMENT E  SOCIETA’ DELL’INFORMAZIONE

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 
“INNOVAZIONE DI PRODOTTO E PROCESSO DEL DISTRETTO CALZATURIERO ATTRAVERSO 

L’ICT”

SOSTEGNO AGLI INVESTIMENTI DELLE PMI DEL PIT9 
IN

RICERCA INDUSTRIALE E  SVILUPPO PRECOMPETITIVO

TRASFERIMENTO TECNOLOGICO 

SERVIZI REALI PER L’E-BUSINESS 

MODULISTICA
Allegato C1 



247Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 159 suppl. del 29-12-2005

Allegato C1: “Il Progetto di ricerca” 
(Va presentata 1 Copia cartacea ed 1 Copia in formato Word o Pdf) 

Prima  parte - Proposta di Capitolato Tecnico  
Proponente……………………………… 

1. DATI SALIENTI SUL PROGETTO

Titolo  

Tipologia dell’intervento

Indicare le tipologie degli interventi previsti e le relative percentuali di impegno:Ricerca 

Industriale, Sviluppo precompetitivo, oppure Trasferimento tecnologico   

Descrizione dell'obiettivo finale  

A tal fine, con riferimento al prodotto/processo/servizio da sviluppare, evidenziare: 

- caratteristiche e prestazioni da realizzare  

Descrizione delle modalità di funzionamento. 

- specifiche quantitative da conseguire 

Valori dei principali parametri operativi.

- principali problematiche di R&S 

Indicazione delle principali  problematiche tecnico-scientifiche o tecnologiche  da 

risolvere per conseguire l'obiettivo e descrizione delle soluzioni che si intendono 
studiare. 

• Durata (in mesi) : 

• Data di inizio del progetto: 

• Luoghi di svolgimento del progetto 

 località geografiche sede  di imputazione dei costi. 

Partner del Progetto 

Elencare i partner del progetto evidenziando, per i soggetti pubblici e privati il profilo scientifico di 
ciascuno, indicando i ricercatori coinvolti ed allegando i curricula  vitae. 

• Responsabile del progetto 

Dati anagrafici, titolo di studio, rapporti con l’impresa richiedente. Allegare, inoltre, in 

separata sezione il relativo  curriculum vitae.  

2. OBIETTIVI, ATTIVITÀ E TEMPISTICA

• Struttura del prodotto/processo/servizio 

 Descrivere, facendo eventualmente anche uso di disegni e tabelle,  il prodotto/processo/servizio che si 

intende sviluppare, evidenziandone i principali moduli o elementi componenti, detti Obiettivi Realizzativi 

(OR).

• Obiettivi realizzativi e Attività 

 A fronte della struttura sopra delineata, descrivere singolarmente gli Obiettivi Realizzativi individuati, 

evidenziando per  ciascuno di essi : 
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- le attività di ricerca industriale (RI) o di sviluppo precompetitivo (SP)  o di Trasferimento 

tecnologico (TT) necessarie per la realizzazione di ciascun obiettivo realizzativo; 

- le eventuali conoscenze, moduli, elementi componenti, risultati già disponibili in azienda o 

acquisibili commercialmente;

Nel caso di progetti presentati congiuntamente da più soggetti   indicare inoltre l'attuatore per ogni singolo 

obiettivo realizzativo. 

Nell’ambito degli obiettivi realizzativi va prevista un’attività specifica di promozione, comunicazione e 

diffusione dei risultati del progetto di ricerca.. 

• Tempistica

Rappresentare il programma complessivo con un diagramma  temporale lineare, evidenziando  le date 
previste di completamento dei singoli obiettivi realizzativi (OR), e l'eventuale Obiettivo di Investimento (OI). 

3. SCENARIO DI RIFERIMENTO,   BENEFICI ATTESI 

Scenario di riferimento 

fornire le informazioni necessarie a valutare il quadro di riferimento (settoriale e/o territoriale e/o 

tecnologico e/o aziendale) da cui scaturiscono le motivazioni di fondo dell'iniziativa 

Benefici attesi 

fornire le informazioni necessarie a valutare la rispondenza del progetto con gli obiettivi   di miglioramento 

del rapporto tra attività produttive e attività di ricerca, di recupero di competitività del soggetto proponente;

 fornire le informazioni necessarie a valutare il prevedibile ritorno economico degli obiettivi programmati 
attraverso un'analisi costo-benefici del progetto, nonché le prospettive di utilizzazione  dei predetti risultati 

in termini di ricadute industriali volte a favorire condizioni di sviluppo competitivo e di salvaguardia e/o 

incremento occupazionale 

Ricadute occupazionali dirette 

Personale R&S 

(qualifica) 

Precedente 

(unità)

A completamento 

progetto

(unità)

Variazione

(unità)

    

    

    

    

TOTALE    

Motivazioni relative alla scelta  dell’iniziativa rispetto alla sua ubicazione 

Collegamenti di carattere tecnico e/o organizzativo con stabilimenti industriali, Università, esistenza di 

Parchi Scientifici e Tecnologici, centri di competenza o distretti tecnologici 
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4. COSTI AMMISSIBILI    

L’impegno del personale e delle consulenze va indicato  in anni x uomo e va ripartito, secondo lo schema 

seguente, fra le singole attività indicate al punto “obiettivi realizzativi” .I costi relativi alle attività di consulenza 

e prestazioni di terzi possono raggiungere al massimo il 50% dei costi totali di progetto. 

Obiettivo 
Realizzativi 

Attività Tipologia(*) Personale 
(annixuomo) 

Consulenza 
(annixuomo) 

OR  1     

     

     

     

     

     

OR n     

     

     

     

     

Totale Ricerca    
Totale sviluppo precompetitivo  
Totale Trasferimento Tecnologico  

 (*) Indicare RI per “Ricerca Industriale” SP per “Sviluppo precompetitivo” TT per “Trasferimento tecnologico” 

Costi Totali del Progetto in  Euro  
 Ricerca Industriale 

€

Sviluppo 

Precompetitivo 

€

Trasferimento 

Tecnologico 

€

TOTALE 

GENERALE

€

Personale     

Attrezzature     

Consulenze     

Prestazioni di terzi     

Beni immateriali     

Materiali     

Recuperi (da detrarre)     

Altri costi     

Totale €     

 In caso di progetti presentati da più soggetti riportare, oltre la tabella complessiva,   anche  una  tabella per ogni 
singolo partner

Per ogni singola voce riportata nella tabella precedente    descrivere, in termini quantitativi e qualitativi,  il singolo   

investimento previsto. 

5. VERIFICA DELL’ESITO DEL PROGETTO DI RICERCA

• Verifica finale 

- Risultati disponibili a fine attività 

Indicare gli obiettivi di ricerca raggiunti nonché il numero ed il tipo  dell'eventuale realizzazione di 

prototipi e impianti pilota ed infine l’eventuale realizzazione degli investimenti relativi al laboratorio 

di ricerca. 
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- Modalità con cui sarà verificabile l’esito dell’intero progetto

Da basare su criteri esclusivamente tecnici. Indicare prove da svolgere e risultati quantitativi attesi, 

sia con riferimento al progetto di ricerca che all'eventuale realizzazione di investimenti relativi al 

centro di ricerca e al suo funzionamento. 

6. PROGETTO INTERNAZIONALE

Obiettivi del progetto nella dimensione internazionale 

descrivere sinteticamente gli obiettivi dell'intero progetto internazionale (prestazioni, specifiche e 

obiettivi realizzativi) 

Partecipanti al progetto internazionale 

elencare i partecipanti all'intero progetto internazionale, indicandone la nazionalità e descrivere 
sinteticamente i compiti di ciascun partner all’interno del progetto internazionale secondo lo 

schema seguente: 

Partner Nazione 
membro

UE

Percentuale costi PMI Descrizione attività 

    Descrizione sintetica dei 
compiti di ciascun partner  

     

     

 TOTALE 100%   

I costi dei partner esteri sono utili all’attribuzione della premialità aggiuntiva del 10% ma non sono 

cumulabili con i costi delle imprese pugliesi ai fini del contributo.  

confermare l'esistenza di un "memorandum of understanding" o di altro tipo di 

“agreement” fra i partecipanti che ha determinato la suddetta ripartizione. 

Tempistica 

rappresentare con un diagramma temporale lineare il programma dell'intero progetto 
internazionale descritto al punto precedente, ripartito per partecipante; evidenziare le date previste 

di inizio e di conclusione. 
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SECONDA PARTE 

7. INTERESSE TECNICO-SCIENTIFICO
Novità e originalità delle conoscenze acquisibili. 

descrizione dello stato dell’arte  sia in termini scientifici che delle attuali tecnologie e soluzioni 
confrontabili utilizzate dalla concorrenza sia a livello nazionale sia a livello internazionale 

   

Utilità delle conoscenze acquisibili per innovazioni di prodotto/processo/servizio che accrescano la 

competitività e favoriscano lo sviluppo della richiedente e/o del settore di riferimento. 

Indicare l’impatto tecnico scientifico ed industriale del progetto  sia all’interno dell’impresa  che del 

settore industriale oltre  che della comunità scientifica  

8. VALIDITA' INDUSTRIALE DEL PROGETTO

Coerenza strategica e gestione del progetto 

Coerenza con gli obiettivi strategici dell’impresa, interazione delle strutture impegnate nel progetto  con 

le altre strutture dell'impresa, criteri di selezione e monitoraggio del progetto.

Competitività tecnologica 

Caratteristiche tecnologiche attuali e prospettiche dell’offerta, prevedibili evoluzioni della domanda 

indotte dal trend della tecnologia, validità prospettica del progetto.

Ricadute economiche dei risultati attesi 

Dimensioni del mercato attuali e prospettiche, posizioni della richiedente e della principale concorrenza, 

ricavi e/o minori costi attesi e redditività dell’iniziativa anche in relazione agli investimenti di 
industrializzazione.

Previste ricadute occupazionali 

Indicare gli adeguamenti di organico di R&S e/o di produzione, salvaguardia di posti di lavoro, eventuali 
ricadute occupazionali indotte, con riferimento al progetto . 

Previsione della localizzazione dello sfruttamento industriale 

Stabilimenti eventualmente coinvolti nell’ipotizzato sfruttamento industriale. 

Realizzazione di prototipi e/o dimostratori  

Utili a  valutare la trasferibilità industriale delle tecnologie e sistemi messi a punto. 

Valutazione delle prestazioni ottenibili 

Descrizione dei casi applicativi rappresentativi  delle specifiche condizioni di utilizzo. 

Verifica di rispondenza alle più severe normative nazionali ed internazionali; 

Valutazione qualitativa e quantitativa dei vantaggi ottenibili in termini di affidabilità, riproducibilità, 

sicurezza e bilancio energetico; 

Valutazione della trasferibilità industriale anche in termini di rapporto costi-prestazione e costi-benefici. 

9. REQUISITI PER LA CONCESSIONE DI ULTERIORI AGEVOLAZIONI  (solo se richieste)

Svolgimento con partner della U.E. 

Collaborazione con partner di altri Stati membri della U.E .-che non abbiano rapporti di cointeressenza 
con l’impresa finanziata (quali soci, consorziati, soggetti appartenenti allo stesso gruppo industriale, 

società partecipate)-  per il raggiungimento di obiettivi di interesse comune; modalità di cooperazione 

con l'indicazione della quota di attività, di competenza dei partner della UE, che non deve essere 
inferiore al 30% del costo totale del progetto. 
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Svolgimento di progetti con enti pubblici di ricerca/università 

Collaborazione fra una o più imprese ed uno o più enti pubblici di ricerca/università per il 

raggiungimento di obiettivi di interesse comune; modalità di cooperazione con l'indicazione della quota 
di attività, di competenza degli EPR/Università, che non deve essere, in qualità di partner,  inferiore al 

10% del costo totale del progetto e non deve essere superiore al 30% del costo totale del progetto. 

10. SETTORE TECNOLOGICO DI INTERESSE    

Indicare il settore ICT di interesse  

Indicare  il settore tecnologico specifico  di interesse del progetto   
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Terza Parte 
I PROPONENTI 

13. QUALITA’ E ORGANIZZAZIONE DEL  PARTENARIATO  

Qualità tecnico Scientifica 

 Descrivere le modalità e capacità dei proponenti di attivare sinergie interne ed esterne al 

partenariato sia a livello territoriale che internazionale (Imprese, Università, Poli tecnologici 
e Centri di ricerca, Enti, Istituzioni,). 

Organizzazione delle attività 

Descrivere il modello organizzativo previsto per la gestione del progetto, la quantità e qualità 

delle risorse impiegate, le infrastrutture utilizzate  

14. GRADO DI COOPERAZIONE INTERNAZIONALE 

Partner esteri UE  

Descrivere sinteticamente il profilo dei soggetti esteri, tecnico scientifico e/o industriale, dei 

partner esteri, di Paesi  membri UE,, indipendenti rispetto alla/e impresa/e proponenti  

Soggetti extra UE 

Descrivere sinteticamente il profilo organizzativo,  tecnico scientifico e/o industriale, e    dei 
partner esteri, di Paesi  non membri UE, indipendenti rispetto alla/e impresa/e proponenti che 

sono coinvolti nel progetto. 

15. GIOVANI RICERCATORI E PARI OPPORTUNITÀ 

Grado di coinvolgimento nel progetto di giovani ricercatori di enti pubblici e privati di 

ricerca  

 Indicare il numero ed il profilo dei giovani ricercatori(<35 anni) degli enti (pubblici e 

privati) di ricerca coinvolti nel progetto(sia partner che fornitori di consulenza 
specialistica). 

Sostegno al principio delle pari opportunità   

 Indicare il numero di  occupati donne e il totale degli  occupati previsti nell’esercizio a regime.  

16. GRADO DI ATTENZIONE ALLE PROBLEMATICHE AMBIENTALI 

Sistemi di Certificazioni Ambientali 

 Indicare per ogni singola impresa proponente il possesso delle certificazioni ambientali a) 

ISO 14001, b) Emas II, specificando gli estremi delle registrazioni e l’Organismo di 

certificazione competente. 

 In alternativa (se previsto) l’iter di certificazione da raggiungere entro la fine delle attività del 

progetto. 
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Allegato C2   “Il progetto di formazione” 

(Va presentata 1 Copia cartacea ed 1 Copia in formato Word o Pdf)

Prima parte - Proposta di capitolato tecnico 

Soggetto Proponente……………………………………................ 

1) DATI SALIENTI SUL PROGETTO

•  Titolo 

• Obiettivi
Elenco delle differenti figure professionali alla cui formazione è finalizzato il progetto. Per ciascuna 

differente figura professionale indicare il numero di unità di personale da formare e descrivere le 

competenze che dovranno risultare acquisite al termine del relativo percorso formativo.

• Modalità di selezione o reclutamento dei partecipanti

 Per ciascuno degli obiettivi sopra definiti indicare i titoli di studio e gli eventuali ulteriori requisiti 

richiesti ai candidati per l’ammissione ai corsi di formazione del progetto, le modalità previste per la loro 

individuazione ed eventuale selezione, nonché il loro rapporto giuridico, in essere o da attivare, con la 

società richiedente. 

• Durata del progetto complessivo (in mesi) a partire dal (data)

in tale durata devono essere ricompresi i tempi relativi alla eventuale selezione del personale da 

ammettere ai corsi di formazione, i percorsi formativi e le valutazioni finali. 

• Responsabile del progetto

dati anagrafici, titolo di studio, rapporti con l'impresa richiedente, posizione professionale. Allegare 

inoltre in separata sezione il relativo curriculum vitae. 

• Diagramma temporale lineare del progetto

• Articolazione dei costi del progetto di formazione (in milioni di lire o migliaia di euro)

Voci di costo 
 Elegg. 
 lett. a) 

 Elegg. 
 lett. c) 

  Totale    

Costo del personale docente          

Spese di trasferta del personale docente e dei destinatari 

della formazione 
         

Altre spese correnti (materiali, forniture, ecc.)          

Strumenti e attrezzature 1           

Costi dei servizi di consulenza    

Subtotale           

Costo del personale per i partecipanti alla formazione 2          

Totale          

                                                          
1 Per strumenti e attrezzature si intendono quelli di nuovo acquisto per la quota da riferire al loro uso esclusivo per il 

progetto di formazione  
2 Tale voce sarà ammessa fino ad un massimo pari al totale degli altri costi sovvenzionati di cui ai punti precedenti 
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2) ATTIVITA' E COSTI RELATIVI A CIASCUN OBIETTIVO   

2.1  Programma relativo all’Obiettivo n°1

• Struttura responsabile dell’obiettivo (solo per progetti presentati congiuntamente da più soggetti)

• Durata (in mesi) a partire dal (data) 

• ore di formazione, programma di attività e diagramma temporale articolato in tre moduli:

modulo A - Approfondimento conoscenze specialistiche 

modulo B - Esperienze operative in affiancamento a personale impegnato in attività di ricerca 

industriale e/o sviluppo precompetitivo. 

modulo C - Apprendimento di conoscenze in materia di programmazione, gestione strategica, 

valutazione e organizzazione operativa dei progetti di ricerca industriale e/o sviluppo 

precompetitivo.

(I moduli A e B e la docenza delle strutture obbligatorie sono vincolanti per ciascun formando).

• Diagramma temporale lineare dei moduli componenti il percorso formativo. 

2.2.Programma relativo all’Obiettivo n° …. 

3) VERIFICA DELL'ESITO DELLA FORMAZIONE 

• Verifica finale
- documentazione finale disponibile, comprensiva delle schede di valutazione sulle attività svolte e sul 

livello di qualificazione conseguito per ciascun partecipante;

- modalità di verifica basate sugli scostamenti delle attività e delle ore di formazione, complessivamente 

e per i singoli formandi.
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SECONDA PARTE: altre informazioni 

• Esigenze scientifiche e tecnologiche di settore
- situazione attuale ed evoluzione attesa nel medio periodo per il settore industriale interessato;

- competenze critiche di R&S per la competitività sui mercati nazionali/internazionali.

• Adeguatezza del progetto 

aderenza del progetto di formazione, anche in riferimento ai livelli di qualificazione previsti, alle figure 

e competenze professionali di R&S rispondenti alle esigenze di cui al punto precedente.

• Strutture obbligatorie

indicare le strutture obbligatorie che si prevede di utilizzare per lo svolgimento delle attività di 

formazione: strutture universitarie (denominazione, sede, facoltà, dipartimenti coinvolti nella 

formazione), e/o gli enti pubblici di ricerca di cui all’articolo 8 del DPCM 30 dicembre 1993, n. 593, 

ivi compresi ENEA ed ASI. 

• Altre strutture formative

competenze e ruolo formativo delle eventuali strutture formative esterne non rientranti tra quelle 

obbligatorie. 

• Dettaglio dei costi 

dettaglio dei costi per obiettivo e per modulo 

• Impegno didattico 

articolato per obiettivo formativo, per modulo formativo e per tipologia di attività formativa 

• Ricadute occupazionali

Previsione quantitativa di posizioni lavorative da ricoprire, relative mansioni, e potenziamento della 

struttura di R&S beneficiaria del progetto di formazione. 

• Coerenza strategica del progetto

Eventuale coerenza della struttura di R&S prospettica con le strategie dell'impresa. 
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Allegato C3: “Il Soggetto Proponente” 
( Impresa ) 

[Nel caso in cui il progetto sia presentato in forma congiunta di ATS da più aziende o centri di ricerca privati 

(CRP), i dati contenuti nel seguente modello    dovranno essere compilati da ogni soggetto partecipante.] 

1) INFORMAZIONI ANAGRAFICHE

Ragione/denominazione sociale e forma giuridica, sede legale, estremi dell'iscrizione alla CCIAA e 

all'INPS (ramo di attività) e codice ISTAT primario. 

• Capitale sociale, soci e relative quote 

2) ATTIVITA'

• Ramo di attività 

principali attività  produttive dell'azienda, ricavi dell'ultimo esercizio per vendite e prestazioni 

(suddivisi per prodotti o linee di prodotto), collocazione nel mercato.

• Marchio di prodotto  

Indicare i Marchi di prodotto in possesso dell’impresa/e,  i dati di registrazione del Marchio ed i  

Paesi internazionali sui quali è registrato 

• Risorse umane 

numero di dipendenti (a data recente) e sua ripartizione per funzione aziendale (direzione, 

amministrazione, produzione, ricerca e sviluppo, marketing, altre funzioni).

• Stabilimenti di produzione 

ubicazione e principali linee di produzione.

3) COMPETENZE TECNICO-SCIENTIFICHE

• Strutture di ricerca e sviluppo e di progettazione 

laboratori e relative superfici; organico (suddiviso in laureati, diplomati, altri) e sua compatibilità 

con gli impegni richiesti dal progetto proposto e dagli altri in contemporaneo svolgimento; 

attrezzature di particolare rilievo; rapporti sistematici con organizzazioni esterne di ricerca.

• Competenze attinenti al progetto (solo per domande relative a progetti di ricerca industriale  e 
sviluppo precompetitivo)

principali filoni di ricerca già affrontati e competenze disponibili attinenti al progetto proposto; 
competenze da acquisire all'esterno.

• Strutture di formazione (solo per domande relative a progetti di formazione) 

strutture di formazione disponibili in azienda (attrezzature, personale, organizzazione) coinvolte nel 

progetto in esame; rapporti sistematici - per attività formative - con Università e con altre 
organizzazioni esterne di formazione. 
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SERVIZI REALI PER L’E-BUSINESS 

MODULISTICA
Allegato C3/EPR  Progetti di Ricerca Industriale Sviluppo 

Precompetitivo e Trasferimento Tecnologico 
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Allegato C3/EPR: “Il Soggetto Proponente”
(Ente Pubblico di Ricerca o Università) 

[Nel caso in cui il progetto sia presentato in forma congiunta di ATS con più Enti Pubblici di Ricerca (EPR), i dati 

contenuti nel seguente modello    dovranno essere compilati da ogni soggetto pubblico  partecipante.] 

1) INFORMAZIONI ANAGRAFICHE

• Denominazione dell'EPR, sede legale, codice fiscale  

• Patrimonio 

• Codice di iscrizione all'Anagrafe Nazionale delle Ricerche (se già posseduto dalla richiedente)

• Struttura operativa coinvolta (se si tratta di EPR o Università con attività multidisciplinare indicare 
l'unità organizzativa autonoma di riferimento (Istituto o Dipartimento) e a quest'ultima riferire tutte 

le informazioni successive)

2) ATTIVITA' 

• Sede di attività 

ubicazione  

• Tipologia di attività 

principali attività della struttura operativa coinvolta

• Risorse umane 

numero di dipendenti (a data attuale) distinto per personale scientifico e tecnico amministrativo e sua 

ripartizione per funzione aziendale (direzione, amministrazione,  ricerca e sviluppo, altre funzioni).

3) COMPETENZE TECNICO-SCIENTIFICHE

• Strutture di ricerca e sviluppo e di progettazione da impiegare per l’esecuzione del progetto 

laboratori e relative superfici; organico (suddiviso in personale di ricerca,  tecnico e amministrativo 

e relative qualifiche e profili professionali) e sua compatibilità con gli impegni richiesti dal progetto 

proposto e dagli altri in contemporaneo svolgimento; attrezzature di particolare rilievo; rapporti 
sistematici con organizzazioni esterne di ricerca.

• Competenze attinenti al progetto  

principali temi di ricerca già svolti o in corso di svolgimento e competenze disponibili attinenti al 

progetto proposto; competenze da acquisire all'esterno. 

4) RISORSE IMPEGNATE 

Responsabile scientifico  

Indicare il responsabile scientifico del progetto, il profilo tecnico-scientifico ed i  riferimenti 

(tel,fax e-mail) 

Team di lavoro 

Indicare il team di lavoro, sintesi del  curriculum scientifico  ed  il ruolo nel progetto 

Firma del Legale Rappresentante dell’EPR o Università

Sede e data
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REGIONE PUGLIA 

ASSESSORATO SVILUPPO ECONOMICO  

SETTORE ARTIGIANATO E PMI 

A.P.Q.
IN MATERIA DI E-GOVERNMENT E  SOCIETA’ DELL’INFORMAZIONE

PROGETTO INTEGRATIVO SJ009 
“INNOVAZIONE DI PRODOTTO E PROCESSO DEL DISTRETTO CALZATURIERO ATTRAVERSO 

L’ICT”

SOSTEGNO AGLI INVESTIMENTI DELLE PMI DEL PIT9 
IN

RICERCA INDUSTRIALE E  SVILUPPO PRECOMPETITIVO

TRASFERIMENTO TECNOLOGICO 

SERVIZI REALI PER L’E-BUSINESS 

MODULISTICA
Allegato C4 –Servizi di consulenza per l’e-business
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SCHEDA INTERVENTO

Progetto  Servizi di consulenza per applicazioni di E-business 

Nome impresa richiedente:_________________________________________________________ 

1. Gli obiettivi specifici dell’intervento 
(Indicare le finalità che si vuole raggiungere attraverso la realizzazione dell’intervento.) 

2. I risultati attesi  

(Indicare i risultati che si vuole effettivamente ottenere attraverso la realizzazione dell’intervento. Tali risultati 
devono essere tangibili e facilmente verificabili, quali ad esempio, l’attivazioni di servizi di 
prenotazione/vendita on-line.)

3. Le modalità di intervento 

(Descrivere sinteticamente in che modo si intende realizzare l’intervento per ciascuna tipologia di intervento 
previsto: le principali fasi di attività da svolgere, i tempi previsti, le risorse professionali esterne da impiegare.) 

Area di intervento: Realizzazione di applicazioni  e-business 

Fase di attività: Analisi dell’organizzazione e dei processi aziendali in funzione dell’introduzione delle applicazioni di 
e-business (max 2 pagine)

Descrizione:
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Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Fase di attività: Studio ed elaborazione delle funzioni, dei contenuti e delle soluzioni tecniche-tecnologiche 

relativamente alle applicazioni e-business  da attivarsi  (max 2 pagine) 

Descrizione:
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Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Collaudo e personalizzazione delle applicazioni e-business  da attivarsi (max 2 pagine) 

Descrizione:

Tempi previsti: No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Altro (specificare)

Descrizione:
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Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Area di intervento: Realizzazione di applicazioni che gestiscono la sicurezza delle transazioni via internet 

Fase di attività: Analisi dei processi aziendali e dei fabbisogni di sicurezza in funzione dell’introduzione delle 

applicazioni di e-business

Descrizione:
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Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Fase di attività: Studio ed elaborazione delle funzioni, dei contenuti e delle soluzioni tecniche-tecnologiche 
relativamente alle applicazioni di sicurezza da attivarsi  

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Collaudo e personalizzazione delle applicazioni di sicurezza 

Descrizione:

Tempi previsti: No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Altro (specificare)

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Area di intervento: Realizzazione di interventi di integrazione di applicazioni di e-business con i sistemi 
informativi aziendali 

Fase di attività: Analisi dei processi e sistemi informativi aziendali in funzione dell’integrazione delle applicazioni di 

e-business
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Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Fase di attività: Studio ed elaborazione delle funzioni e delle soluzioni tecniche-tecnologiche relativamente alle 
integrazioni da realizzarsi  

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Collaudo e personalizzazione delle integrazioni 

Descrizione:

Tempi previsti: No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Altro (specificare)

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Area di intervento: Progettazione di campagne di marketing on-line 

Fase di attività: Ideazione di immagini e testi 

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): No. giornate intervento: __, di cui: 
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Data inizio: 

Data fine: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Fase di attività: Progettazione e predisposizione di strumenti di promozione  

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Traduzione dei testi in lingua/e straniera/e 

Descrizione:

Tempi previsti: No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Altro (specificare)

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Area di intervento: Realizzazione di interventi di addestramento del personale interno per la gestione “in house” 
dei processi di sviluppo, aggiornamento e manutenzione delle applicazioni e piattaforme tecnologiche 
Fase di attività: Analisi dei fabbisogni di addestramento interni

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 

Fase di attività: Elaborazione piano e predisposizione materiali di addestramento 

Descrizione:
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Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Realizzazione intervento di addestramento 

Descrizione:

Tempi previsti: No. giornate intervento: __, di cui 

Esperto senior:__ 

Esperto junior:__ 

Fase di attività: Altro (specificare)

Descrizione:

Tempi previsti dell’intervento (in mesi): 

Data inizio: 

Data fine: 

No. giornate intervento: __, di cui: 

Esperto senior __ 

Esperto junior __ 
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4. Riepilogo interventi e spese1

(Compilare e, ove necessario, integrare, la seguente tabelle in ogni sua parte.) 

Tempi previsti 

dell’intervento

No. giornate 

intervento Tipologia di servizio 

Data  

inizio 

Data 

fine

Esperto 

senior

Esperto 

junior

Costo intervento  

in Euro

(al netto IVA) 

Fornitore del 

servizio

Consulenza specialistica per lo 

studio, lo sviluppo e la 
personalizzazione delle applicazioni 

di e-business(specificare): 

……………………….. 

      

Consulenza specialistica per lo 

studio, lo sviluppo e la 

personalizzazione di applicazioni che 
gestiscono la sicurezza delle 

transazioni via internet

      

Consulenza specialistica per la 

progettazione e la realizzazione 
dell’integrazione di specifiche 

applicazioni e-business con i sistemi 
informativi aziendali (gestione scorte, 

vendite, programmazione 

distribuzione, Customer Relationship 
Management, Business Intelligence, e 

così via)

      

Consulenza specialistica per la 

progettazione di campagne di 
marketing on-line (ideazione ed 

elaborazione immagini e testi; 

predisposizione di strumenti “ad 
hoc”, quali, banner, comparatori di 

prezzo e così via)

      

Consulenza specialistica per 

l’addestramento del personale 
interno addetto alla gestione “in 

house” dei processi di sviluppo, 

aggiornamento e manutenzione delle 
applicazioni e piattaforme 

tecnologiche 

      

Altro (specificare)       

Altro (specificare)       

Costo Totale       

5. Profilo dei fornitori  

(Allegare il profilo di ciascuno dei fornitori sopraindicati, mettendo in evidenza la relativa esperienza maturata nel 

settore specifico - attività svolte, clienti già acquisiti, collegamenti con altre strutture a livello locale ed  extra 

territoriale e così via -  oltre al gruppo di esperti a disposizione per l’esecuzione delle attività). 

                                                          
1 In caso di Associazione Temporanea l’impresa capofila presenta anche l’elenco riepilogativo delle spese con allegato l’elenco delle 

spese di ciascuna impresa partecipante 
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