Prot. n°
del
Data consegna

EBIM

Fondo Interventi Aziende
Richiesta di contributo

MOD. F.l.LA. 2.2
Spett.le
Comitato di Gestione Ebim
Fondo Interventi Aziende
Il/la sottoscritto/a cod. fiscale
titolare/legale rappresentante della Ditta
sita in via prov. ap c n.cell/tel
esercente l'attivita di n° dipendenti -
CCNL applicato
Descrizione Banca dell’ Azienda............................cONtOERLAT0 @ ...covvvvvenienieeeeeeeeeeeeen
CODICEBAN................

(La presente richiesta va inoltrata entro il 60fbmo da quando si verifica la situazione previgtar il diritto alla
prestazione; nel caso di richiesta di finanziamepeo piu prestazioni devono essere presentati nfiatistinti per ogni
singola richiesta di contributd

dichiara
di essere in regola con i versamenti dovuti agti bitaterali / organismi sicurezza e contributi
previsti dagli Accordi Collettivi Nazionali e prawiali e comunica di essere assistito
dall’Associazione/Studio dede tel.

chiede
'erogazione delle provvidenze di competenza EBIFHndo Interventi Aziende, in quanto
'impresa ha sostenuto spese relative a:

o Innovazione tecnologica o Atti vandalici a strutture e beni aziendali

o Stabilizzazione dei lavoratori o Miglioramento dell’ambiente lavorativo in
svantaggiati materia di sicurezza

o Innovazione in tema di risparmio O Formazione aggiuntiva rispetto
energetico e di impatto ambientale a quella obbligatoria prevista per

la sicurezza dal d.lgs.626/94 e ss.
O Contributo straordinario alle imprese in
difficolta
Descrizione sintetica intervento

Si allega in copia documentazione comprovante égap

2 O P
B e A e,
B e B e et
..................................... e Firma. e



- segue retro -

[l/La sottoscritto/a............c.cocevvnnnenn. nato/a............... | PO R o PP
e’ consapevole delle sanzioni penali nel caso dhidirazioni mendaci e di formazioni o uso atti faks
sensi art. 76 D.P.R. 28/12/2000, N. 445.

Consenso rilasciato a EBIM per il trattamento datichi sensi della L.675/96

Il sottoscritto in riferimentalati contenuti nel presente modulo, dichiarasansi
per gli effetti , degli art. 10/11/12/13 e 14 ldell. 675/96 di avere letto I'informativa fornitaaezconsente
alla raccolta, trattamento, comunicazione e diffus dei dati stessi, eventualmente anche sensdaili,
parte di EBIM.

........................... Ii, Firma........oooie
(parte riservata alla Commissione Paritetica dibi
EBIM
La richiesta di finanziamento
Si approva |l importo lordo riconogaato: €
Sirespinge il (motivo)
Pratica sospesa il (motivo)

Visto e timbro della Commissione Paritetica




