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Progetto integrato

 POLO ORAFO CAMPANO


Comuni interessati

Marcianise, Napoli, Torre del Greco
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Regione Campania 

POR CAMPANIA 2000-2006

PROGETTO INTEGRATO POLO ORAFO CAMPANO
AVVISO PUBBLICO 

PER LA 

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 

ALLA PRESENTAZIONE  DI PROPOSTE DI 

CONTRATTO DI PROGRAMMA O DI INVESTIMENTO

avvertenze
La compilazione della presente scheda di manifestazione ha finalità di orientamento  per la  pubblicazione delle procedure relative alla concessione di agevolazioni finanziarie nell’ ambito del POR Campania  2000-2006 Misura 4.2 azione a2). 

Pertanto non è vincolante e non comporta alcun impegno per la Regione Campania al finanziamento delle attività indicate. 

N.B:  I sottoscrittori della presente scheda autorizzano al trattamento dei dati ai sensi della Legge del 31 dicembre 1996 n°675.

A- SINTESI DELL’INIZIATIVA PROPOSTA
A.1. 
Soggetto proponente 


A.2. 
Denominazione 

A.3. 
Localizzazione 

A.4.
Oggetto


A.5.
Descrizione dell’idea progetto con l’indicazione degli obiettivi, dei tempi e delle modalità di realizzazione, dei risultati attesi

A.6 
Coerenza dell’iniziativa rispetto all’idea forza del POLO ORAFO CAMPANO 
 (L’idea forza del Polo Orafo Campano - riconosciuto con D.G.R. n.5239 del 31/10/2002.- consiste nello “sviluppo, valorizzazione e la promozione del comparto orafo campano, mediante azioni integrate finalizzate alla creazione di aree attrezzate per l'insediamento comune delle imprese orafe, alla realizzazione di iniziative congiunte nei settori della formazione, della ricerca tecnologica, dell' internazionalizzazione, dell'accesso al credito ed ai servizi finanziari, sviluppando soluzioni organizzative e tecnologiche innovative, legate alla valorizzazione dei prodotti e dei servizi offerti anche con la creazione di piattaforme e investimenti nella net-economy")  e rispondenza ai suoi obiettivi strategici.

B - DATI DEL SOGGETTO PROPONENTE*

La presente sezione deve essere compilata dal legale rappresentante del Consorzio

	B.1 DENOMINAZIONE:
	

	B.2 SEDE LEGALE:
	Via: ______________________________________ n. 


Prov.: ________________________________CAP 


Tel: _____________________ fax: 


e-mail: 


	B.3 SEDE OPERATIVA:
	Via: ______________________________________ n. 


Prov.: ________________________________CAP 


Tel: _____________________ fax: 


e-mail: 


	B.4 Codice fiscale/Partita IVA:
	

	B.5 FORMA GIURIDICA:
	

	B.6 CAPITALE SOCIALE:
	€ 


di cui versato: € 


	B.7 ISCRIZIONE REG. IMPRESE: 
	(numero e data) 


	B.8 Codice ISTAT ’91:
	

	B.9 LEGALE RAPPRESENTANTE:
	Cognome e Nome: 


Tel:____________________________Fax:


e-mail: 


	B.10 PERSONA DA CONTATTARE:
	Cognome e Nome: 


Tel:____________________________Fax:


e-mail: 



Elenco riepilogativo delle iniziative imprenditoriali aderenti al contratto

	Denominazione
	Tipologia intervento

(nuova iniziativa, ampliamento, ammodernamento)
	Oggetto dell’iniziativa
	Codice attività ISTAT
	Valore investimento
	Mezzi propri
	Numero nuovi occupati diretti

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Programma degli investimenti relativo al progetto complessivo: 

	SPESE
	EURO

	PROGETTAZIONE E STUDI DI  FATTIBILITÁ (max 5%)
	

	SUOLO AZIENDALE (max 10%) 
	

	OPERE MURARIE E ASSIMILABILI 
	

	IMPIANTI GENERALI  
	

	MACCHINARI, E ATTREZZATURE
	

	MOBILI ED ARREDI /ALLESTIMENTI
	

	INFORMATIZZAZIONE –AUTOMAZIONE
	

	BREVETTI
	

	TOTALE

	


Fonti ed impieghi:

	IMPIEGHI
	%
	FONTI
	%

	Investimenti agevolabili
	
	Capitale Proprio (min. 30%)
	

	Investimenti non agevolabili

	
	Agevolazioni finanziarie richieste 
	

	
	
	Altre fonti
	

	TOTALE IMPIEGHI
	100%
	TOTALE FONTI
	100%


Cronoprogramma dell’intervento:

CRONOPROGRAMMA DI PREVISIONE DEL PROCESSO 
TECNICO - AMMINISTRATIVO DI ATTUAZIONE DELL'INTERVENTO

	FASI DEL PROCESSO

	
	Data presunta di 
completamento 
di ciascun evento
	
	Data presunta di 
completamento 
di ciascun evento

	1 
Acquisizione aree
	
	
Procedura amministrativa 

2 
per ottenere la conformità urbanistica dell’area (*)
	

	3 
Progettazione esecutiva
	
	4 
Inizio Lavori
	

	5 
Ultimazione  Lavori
	
	6 
Collaudo tecnico amministrativo
	

	7 
Messa in esercizio
	
	8 
Piena funzionalità
	

	(*) Iter amministrativo: pareri, autorizzazioni, permessi, nulla-osta, ecc.

	Già Acquisiti
	Da Acquisire

	Tipo
	Data
	Tipo
	Data prevista

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Il sottoscritto ______________________________________ nato a 


il _______________ e residente in 


alla Via 


 in qualità di legale rappresentante del consorzio e/o società consortile 


con sede legale in 


Via 



P.IVA _______________________________________, ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 e 76 DPR 445/ 2000 e successive modifiche, soggetto promotore di un Contratto di Programma/ Investimento  denominato


DICHIARA CHE

· tutte le notizie fornite nel presente documento corrispondono al vero;

· il consorzio è regolarmente costituito in quanto iscritto al registro delle imprese ed è nel pieno e libero esercizio dei propri diritti non essendo in stato di fallimento, concordato preventivo, amministrazione controllata o straordinaria, liquidazione coatta amministrativa o volontaria;

· nei confronti del consorzio non sussistono limitazioni e divieti previsti dalla Legge 575/65 e succ. modifiche ed integrazioni;
Si autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi della Legge 675/96 – normativa sulla  privacy.

Data __________________


Timbro e Firma

C - DATI SULL’IMPRESA RICHIEDENTE*

*La presente sezione deve essere compilata dal legale rappresentante di ciascuna azienda richiedente aderente al Consorzio

	C.1 DENOMINAZIONE:
	

	C.2 SEDE LEGALE:
	Via: ______________________________________ n. 


Prov.: ________________________________CAP 


Tel: _____________________ fax: 


e-mail: 


	C.3 SEDE OPERATIVA:
	Via: ______________________________________ n. 


Prov.: ________________________________CAP 


Tel: _____________________ fax: 


e-mail: 


	C.4 Codice fiscale/Partita IVA:
	

	C.5 FORMA GIURIDICA:
	

	C.6 CAPITALE SOCIALE:
	€ 


di cui versato: € 


	C.7 ISCRIZIONE REG. IMPRESE: 
	(numero e data) 


	C.8 Codice ISTAT ’91:
	

	C.9 LEGALE RAPPRESENTANTE:
	Cognome e Nome: 


Tel:____________________________Fax:


e-mail: 


	C.10 PERSONA DA CONTATTARE:
	Cognome e Nome: 


Tel:____________________________Fax:


e-mail: 


	C.11 DATI ECONOMICI:

- Fatturato ultimi 3 anni: Anno ________ € ________ Anno _________ € ________Anno _______ € 

- Risultato conseguito: Anno ________ € ________ Anno _________ € ________Anno _______ € 


- N. Occupati: : Anno _____________________ Anno ____________________ Anno 



Dati sul programma di investimenti

C12 Tipologia di intervento 

Nuovo impianto  ( Ampliamento ( Ammodernamento (
C13
-
Settore di attività dell’unità produttiva: 

manifatturiero ( servizi (
C14
-
Attività principale, svolta o da svolgere, alla quale sono destinati gli investimenti del programma:

C14.1 - precedente all’iniziativa: __________________________ ISTAT '91 


C14.2 - successiva all’iniziativa: ___________________________ ISTAT '91 

C15 – Titolo di disponibilità dell’immobile  

C16 - Caratteristiche di massima della struttura: dimensione complessiva   mq. _______   mc 


C17 - Spese del programma (al netto dell'IVA) a fronte delle quali si richiedono le agevolazioni (in migliaia di €)
	SPESE
	EURO

	PROGETTAZIONE E STUDI DI FATTIBILITA’ (max 5%)
	

	PROGETTAZIONE TECNICA E DIREZ. LAVORI (max 10%)
	

	SUOLO AZIENDALE 
	

	OPERE MURARIE E ASSIMILABILI 
	

	IMPIANTI GENERALI  
	

	MACCHINARI, E ATTREZZATURE
	

	MOBILI ED ARREDI /ALLESTIMENTI
	

	INFORMATIZZAZIONE –AUTOMAZIONE
	

	BREVETTI
	

	TOTALE
	


B18 - Dati economici e finanziari

· Fatturato a regime 


· Quantità prodotte a regime 


· Prezzo di vendita prodotto/servizio a regime 


· Nuove assunzioni: 


Dirigenti 
_____________ 
costo annuo presunto per addetto 
_____________

Impiegati 
_____________ 
costo annuo presunto per addetto

_____________

Operai
_____________ 
costo annuo presunto per addetto

_____________

Fonti ed impieghi:

	IMPIEGHI
	%
	FONTI
	%

	Investimenti agevolabili
	
	Capitale Proprio (min. 30%)
	

	Investimenti non agevolabili

	
	Agevolazioni finanziarie richieste 
	

	
	
	Altre fonti
	

	TOTALE IMPIEGHI
	100%
	TOTALE FONTI
	100%


Il sottoscritto ______________________________________ nato a 


il _______________ e residente in 


alla Via 


 in qualità di legale rappresentante della società  


con sede legale in 


Via 



P.IVA ________________________________________, ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 e 76 DPR 445/ 2000 e successive modifiche, soggetto promotore di un Contratto di Programma/ Investimento  denominato


DICHIARA CHE

· tutte le notizie fornite nel presente documento corrispondono al vero;

· il consorzio è regolarmente costituito in quanto iscritto al registro delle imprese ed è nel pieno e libero esercizio dei propri diritti non essendo in stato di fallimento, concordato preventivo, amministrazione controllata o straordinaria, liquidazione coatta amministrativa o volontaria;

· nei confronti del consorzio non sussistono limitazioni e divieti previsti dalla Legge 575/65 e succ. modifiche ed integrazioni;
Si autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi della Legge 675/96 – normativa sulla  privacy.

Data __________________


Timbro e Firma






� Gli importi si intendono al netto di IVA


� Le spese ammissibili dovranno essere conformi al Reg. CE/1685/00


� Le spese ammissibili dovranno essere conformi al Reg. CE/1685/00
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