
NATALE  2025  -  PROCEDURA  AD  EVIDENZA  PUBBLICA  RELATIVA  ALLA
CONCESSIONE DI  CONTRIBUTI  RIVOLTI  ALLA REALIZZAZIONE DI  INIZIATIVE,
EVENTI ED ALLESTIMENTI NATALIZI  NELLA  CITTÀ DI FIRENZE

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

L’Ente/Associazione*    

 forma giuridica*  con sede legale in*  

Prov.*     CAP * 

Codice Fiscale*    P.IVA*  

email* PEC* 

telefono fisso e/o mobile* 

Sito ente/associazione* 

Rappresentato/a da*     

Nato/a a*    il 

Codice Fiscale  

 in qualità di  

Se la domanda è presentata da referente/soggetto delegato, compilare i seguenti campi 
con i dati del rappresentante legale: 

  

Nato/a a*    il 

Codice Fiscale 

email   PEC  

telefono fisso e/o mobile 

Legale rappresentante

Referente del bando (e/o soggetto in possesso di delega)



CHIEDE DI PARTECIPARE

Alla  procedura “NATALE  2025  -  PROCEDURA  AD  EVIDENZA  PUBBLICA  RELATIVA  ALLA
CONCESSIONE  DI  CONTRIBUTI  RIVOLTI  ALLA  REALIZZAZIONE  DI  INIZIATIVE,  EVENTI  ED
ALLESTIMENTI NATALIZI  NELLA  CITTÀ DI FIRENZE”

Per la quale chiede un contributo di *€  

Per l’iniziativa/evento/allestimento Natalizio, intitolato* 

il cui costo complessivo è di €*  di cui il cofinanziamento a 
carico del soggetto proponente è pari a €* 

RICHIEDE ALTRESÌ 

che  in  caso  di  ammissione  gli  venga  concessa  a  seguito  della  sottoscrizione  della
Convenzione un’anticipazione nella misura massima del 50% del contributo concesso,

* campi a compilazione OBBLIGATORIA

DICHIARA

a tal  fine,  sotto la  propria  responsabilità,  ai  sensi  degli  artt.  19,  46 e 47 del  D.P.R.  28
dicembre 2000 nr. 445, di essere consapevole della responsabilità penale cui può andare
incontro  in  caso  di  dichiarazioni  non  veritiere  e/o  di  formazione  o  uso  di  fatti  falsi,
richiamate dall’art. 76 del suddetto D.P.R. 445/2000 e dalle conseguenze previste dall’art 75
del medesimo decreto:

• Di  essere  a  conoscenza  che,  secondo  quanto  previsto  dall’art.  71  del  D.P.R.
445/2000, l’Amministrazione Comunale effettuerà controlli, anche  a campione, sulla
veridicità delle dichiarazioni sostitutive presentate;

• Che  nei  propri  confronti  non  sussistono  cause  di  divieto,  di  decadenza  o  di
sospensione di cui art. 67 del D.Lgs 159/2011 “Codice delle leggi antimafia e delle
misure di  prevenzione,  nonché nuove disposizioni  in  materia di  documentazione
antimafia, a norma degli artt. 1 e 2 della legge 13 agosto 2010, n. 136”;

• Che nella proposta non sono inserite iniziative già finanziate a qualunque titolo da
altri avvisi dell’Amministrazione Comunale;

• Di  impegnarsi  a  comunicare  tempestivamente  via  PEC
(direzione.sviluppoeconomico@pec.comune.fi.it) alla Direzione Attività Economiche
e Turismo ogni  eventuale variazione che intervenga rispetto a quanto dichiarato,
congiuntamente ad una nuova dichiarazione sostitutiva di atto notorio, ai sensi della
vigente normativa;

• Di essere consapevole che, ai sensi dell’art. 6 del GDPR – Regolamento Generale
sulla Protezione dei Dati (UE/2016/679) e del successivo decreto attuativo, D.Lgs
101/2018,  i  dati  acquisiti  sono  previsti  dalle  disposizioni  vigenti  ai  fini  del

mailto:direzione.sviluppoeconomico@pec.comune.fi.it


procedimento amministrativo per il quale sono richiesti e verranno utilizzati solo per
tale scopo e che il  Comune di  Firenze effettuerà tutti i  debiti accertamenti delle
dichiarazioni  rese,  presso  gli  uffici  e  gli  istituti  competenti,  non  omettendo
l’eventuale  trasmissione  degli  atti  alla  Procura  della  Repubblica,  per  quanto  di
specifica competenza, in caso di riscontrata mendacità;

• Di aver letto e compreso l’informativa sulla Privacy (così come enunciata nell’art. 15
della  Procedura);

• Di non essere debitore di somme nei confronti del Comune di Firenze;
• Che  l’associazione  non  è  assoggettata  a  sanzioni  o  misure  cautelari  interdittive

previste dagli art. 9 comma 2, lettera a), b), c) e 45 del D.Lgs 231/01;
• Che  né  l’associazione,  né  i  suoi  legali  rappresentanti  si  trovano  in  alcuna  delle

situazioni di cui all’art. 32 quater c.p;

*Lo stesso dichiara sotto la propria personale responsabilità di aver preso visione e di
accettare espressamente ed integralmente senza alcuna riserva i  termini e le condizioni
suelencati.
* campi a compilazione OBBLIGATORIA

DICHIARA INOLTRE

• Di aver preso visione della NATALE 2025 -- PROCEDURA AD EVIDENZA PUBBLICA RELATIVA
ALLA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI RIVOLTI ALLA REALIZZAZIONE DI INIZIATIVE, EVENTI ED
ALLESTIMENTI NATALIZI  NELLA  CITTÀ DI FIRENZE  e di accettare tutte le condizioni e
prescrizioni in esso contenute senza riserva alcuna;
Di aver assolto al pagamento dell’imposta di bollo da € 16,00*:
codice univoco a 14 cifre n. 
data 
emesso alle ore 
E  che  il  codice  riportato  non  è  stato  e  non  sarà  utilizzato  per  l’assolvimento
dell’imposta di bollo relativa ad altri documenti;                     

APPONE MARCA DA BOLLO € 16,00

oppure

Di essere esente dall’imposta di bollo ai sensi dell’art.82, comma 5, D.Lgs 117/2017
(Codice del Terzo Settore)

Di essere un Ente/Associazione il  cui atto costitutivo e/o lo Statuto è ALLEGATO o



reperibile sul sito al seguente indirizzo:  
e che quanto pubblicato corrisponde alla copia conforme degli atti originali e firmati;
(in caso tale documentazione non sia reperibile sulla rete internet,  dovrà esserne
allegata copia conforme)

oppure
Di essere un Centro Commerciale Naturale che ha ottenuto il riconoscimento ai sensi
dell’Accordo  per la promozione dei Centri Commerciali Naturali della città di Firenze,
approvato con Deliberazione della Giunta Comunale n. 56 dell’8 Marzo 2022

DICHIARA ALTRESÌ  

• Che il regime fiscale in cui si svolge l’iniziativa è il seguente*:
L’attività  si  svolge  in  regime  d’impresa  (le  entrate  di  cui  al  rendiconto  sono

indicate al lordo di ritenute e al netto di IVA, le spese al netto di IVA)
L’attività  non si svolge in regime di impresa (le entrate di cui al rendiconto sono

indicate al lordo di ritenute e al lordo di IVA, le spese al lordo di IVA)

• Che ai sensi dell’art. 28 del D.P.R. n. 600/73, il contributo richiesto*:
 È soggetto a ritenuta del 4%

Non è soggetto a ritenuta del 4%

Il  soggetto  beneficiario  è  Ente  non  commerciale,  che  può  svolgere
occasionalmente  o  marginalmente  attività  commerciali,  ma  il  contributo
suddetto non è in relazione ad alcun esercizio d’impresa e non produce reddito
di natura commerciale;

Il  soggetto  beneficiario  è  organizzazione  non  lucrativa  di  utilità  sociale
(ONLUS), ai sensi art. 16, comma 1, D.Lgs 460/97 ovvero una cooperativa sociale
di cui alla Legge n. 381/91 ai sensi dell’art. 10, comma 8, e dell’art 16, comma 1,
del D. Lgs n.460/97;

Contributo corrisposto alle attività regolate dalla Legge n. 800/67 e per le
quali l’esenzione è prevista dall’art. 2 della Legge n. 54/80

Altri motivi di esenzione (specificare titolo e riferimento normativo)
     

*Che  l’Associazione  non  è  tenuta  al  pagamento  dei  contributi  previdenziali  ed
assistenziali INPS e/o INAIL, in quanto non occupa dipendenti

oppure

Che  l’Associazione  è  tenuta  in  quanto  occupa  dipendenti,  ed  è  in  regola  con  il
pagamento dei contributi previdenziali e assistenziali INPS e INAIL e che i dati ai fini
della verifica della regolarità contributivi INPS e INAIL sono i seguenti:
nr. matricola INPS ed INAIL



Il contratto collettivo nazionale applicato ai dipendenti è

• Che  l’Associazione  ha  ottemperato  agli  obblighi  di  cui  all’art.  17  della  L.  68/99,
indicando, tra le seguenti la situazione relativa a codesto ente/associazione:

Di aver adempiuto agli obblighi di assunzione previsti dalla normativa sul lavoro
dei disabili;

Che, occupando da 15 a 35 dipendenti e non avendo effettuato nuove assunzioni
dopo il 18 gennaio 2000, non è soggetta agli obblighi derivanti dalla legge n. 68/99;

Di non essere obbligata all’adempimento di cui all’art. 17 della legge n. 68/99, non
superando il numero di 15 dipendenti;

SI IMPEGNA

• A  fornire  tutti  gli  elementi  informativi  e  di  valutazione,  nonché  la
documentazione, che si  rendesse necessario acquisire in sede di  istruttoria,
sotto pena di inammissibilità della richiesta di finanziamento;

• A  produrre  tutta  la  documentazione  necessaria  alla  rendicontazione  della
quota ricevuta a titolo di anticipo;

• A produrre la documentazione necessaria alla concessione e liquidazione del
contributo,  entro  e  non  oltre  60  giorni  dal  completamento  dell’iniziativa,
ovvero entro il termine massimo del 28/02/2026 e la restituzione di quanto già
ricevuto a titolo di anticipo;

DICHIARA

• Di aver preso atto delle disposizioni di cui alla Legge n. 136/2010 relative agli
obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari;

• Di avere il seguente conto corrente dedicato, anche se non in via esclusiva, al
pagamento delle commesse pubbliche e che le coordinate (IBAN) del conto
corrente bancario/postale ex Art. 3 della L. 136 del 13/08/2010, nel caso di
concessione del contributo sono le seguenti:

ISTITUTO BANCARIO O POSTALE:*

FILIALE DI*             (prov.*    )

AGENZIA N.* 

IBAN* 



• Che i soggetti delegati ad operare sul predetto conto sono i seguenti (indicare
solo diverso dal legale rappresentante):

1. Nome e Cognome* 

codice fiscale*

Documento di identità nr.* 
(allegare obbligatoriamente fotocopia del documento di identità indicato)

2. Nome e Cognome 
codice fiscale

Documento di identità nr. 
(allegare obbligatoriamente fotocopia del documento di identità indicato)

• Che in caso di variazioni del conto corrente dedicato sopraindicato provvederà
a comunicarne gli estremi identificativi nei termini di legge nonché, negli stessi 
termini, le generalità e il codice fiscale delle persone delegate ad operare sullo
stesso

• Lo  stesso  dichiara  di  essere  consapevole  che  qualora  controlli  di  natura
amministrativa  e/o  contabile  dovessero  accertare  la  sussistenza  dei
presupposti  per  l’applicazione  dell’art.  28,  comma  2,  D.P.R.  600/73,  tutti  i
conseguenti oneri  correlati  a  procedimenti che  si  rendessero  necessari  per
sanare la  posizione fiscale  dell’Amministrazione  in  relazione  agli  obblighi  di
sostituto d’imposta, ai sensi dell’art. 64, comma 1, del D.P.R. 600/73, saranno
interamente posti a carico del beneficiario del contributo senza possibilità di
compensazione degli stessi con eventuali provvidenze da saldare

*Infine dichiara sotto la propria personale responsabilità di aver preso visione e di
accettare  espressamente  ed  integralmente  senza  alcuna  riserva  i  termini  e  le
condizioni contenuti nella presente domanda di sopra elencati.
* campi a compilazione OBBLIGATORIA
 
ALLEGATI ALLA DOMANDA:

1. Proposta evento/iniziativa/allestimento
2. Piano Economico Finanziario
3. Preventivi di spesa

FIRMA LEGALE RAPPRESENTATE

________________________
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