Protocollo progetto ______________		
Ragione sociale SOCIETA’ _________________________________

Carta intestata dell’impresa beneficiaria

Richiesta di pagamento anticipato di specifici fornitori

Il sottoscritto _________________________________ nato a ________________________ (___) il _______________ residente a _______________________________________ (___) in via _______________________________ n. ________ C.F. _________________ in qualità di Legale Rappresentante della società _____________________________ partita IVA. n. ____________ con sede legale in ________________________________________ (___) CAP ______ via ________________________________________ n. ___ consapevole delle responsabilità penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci così come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 n. 445;
CHIEDE

Con riferimento al SAL n. __ e ai sensi dell’articolo 6.2. della Convenzione tra ABI, MiSE ed Invitalia per la regolamentazione dei conti correnti vincolati previsti ai fini dell’erogazione degli aiuti disciplinati dal DM 22 novembre 2024, il pagamento anticipato di specifici fornitori a valere sui fondi propri già confluiti sul Conto Vincolato (IBAN _____________________), per un importo totale di € ___________ pari al __% dell’imponibile rendicontato + IVA.
Di seguito la tabella[footnoteRef:1] di dettaglio: [1:  La tabella va compilata in ogni sua parte indicando tutte le fatture rendicontate anche se non oggetto di anticipo (importo da anticipare pari a 0 (zero)).] 
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	IBAN
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	N°
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