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Allegato C
Programma Operativo Regionale F.E.S.R. 2014/2020
Bando “V-IR - Voucher alle imprese per l’acquisizione di servizi qualificati e specialistici per la ricerca e innovazione presso Infrastrutture di Ricerca pubbliche e private (IR)”
ATTESTAZIONE FORNITORE
Il/La Sottoscritto/a 
Cognome _____________________________________     Nome   ________________________
nato/a a  Comune ______________________________   Prov. (____)    
Stato _________________________  il Data di Nascita ____________________
residente a  Comune _____________________   Prov. (____)  Stato _______________________ 
Cap ____        in  Indirizzo ____________________________________________ n. __________    
Codice Fiscale ____________________ 
Tipo Documento di riconoscimento ___________________________      n. __________________
rilasciato da _____________________ in data ____________
consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità negli atti di cui all’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e della conseguente decadenza dei benefici di cui all’art. 75 del citato decreto, nella qualità di Legale rappresentante della impresa sottoindicata, 
in relazione alla domanda di voucher presentata dall’impresa o, in caso di servizio a domanda collettiva, dal soggetto giuridico ________________________ per la l’acquisizione del seguente servizio specialistico:
□ Servizi tecnici di sperimentazione di prodotti e processi migliorativi e/o innovativi;
□ Servizi di supporto alla certificazione avanzata (test e prove di laboratorio finalizzati al percorso certificativo);
□ Messa a disposizione di attrezzature;
□ Servizi qualificati specifici a domanda collettiva.
Sintetica descrizione del servizio richiesto dal beneficiario (nel caso di servizio a valere sulla linea di intervento “Emergenza Covid-19”, risulta necessario anche confermare e documentare, eventualmente con gli opportuni allegati, lo screening preventivo della domanda di convalida): 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
DICHIARA
Denominazione e ragione sociale del soggetto giuridico a cui appartiene l’infrastruttura di ricerca utilizzata per lo svolgimento del servizio: _____________________________________________________
Codice Fiscale _____________________________ Partita IVA _____________________________________
Sede legale:
Comune ________________________________________________ Prov. ___________________________
CAP ________
Indirizzo______________________________________________________________ n. civico ___________
Telefono/i______________________Fax________________ e-mail ________________________________
Denominazione e sede dell’infrastruttura in cui verrà svolto il servizio:
Denominazione __________________________________________________________________________
Comune _________________________________________________________Prov. __________________ 
CAP ___________
Indirizzo____________________________________________________________________n. civico _____
Telefono/i___________________Fax____________________e-mail_______________________________
indirizzo web dell’IR ______________________________________________________________________
Presenza nell’IR scelta del personale dotato delle necessarie competenze (specificare ruolo e qualifica) e degli strumenti richiesti per lo svolgimento del servizio:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ricavi derivanti da servizi analoghi nell’ultimo triennio: __________________________________________
Clienti principali nell’ultimo triennio e descrizione delle attività svolte (nel caso in cui il soggetto fornisca diverse tipologie di servizi, si deve qui fare riferimento solo ad attività assimilabili a quelle oggetto del presente Bando e per cui il soggetto si propone come fornitore)
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
DICHIARA IN SPECIFICO
□ L’infrastruttura di ricerca è in possesso dei requisiti previsti dal punto 2.5 del presente Bando;
□ L’infrastruttura di ricerca è stata valutata positivamente nella procedura del Bando INFRA-P;
□ L’infrastruttura di ricerca NON è stata valutata positivamente al Bando INFRA-P (in tal caso compilare la parte B);
□ L’infrastruttura di ricerca NON ha partecipato al Bando INFRA-P (in tal caso compilare la parte B).
Il sottoscritto dichiara, inoltre, di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali contenuta nell’art. 8 del “Bando V-IR - Voucher alle imprese per l’acquisizione di servizi qualificati e specialistici per la ricerca e innovazione presso Infrastrutture di Ricerca pubbliche e private (IR)”.
Data Firma leggibile del legale rappresentante*
___/____/______ ________________________________________
*La dichiarazione è sottoscritta dal dichiarante ed accompagnata da fotocopia di un valido documento di identità (art. 38 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e s.m.i.).
PARTE B 

(da compilare dall’Infrastruttura di Ricerca che NON abbia partecipato al Bando INFRA-P SOSTEGNO A PROGETTI PER LA REALIZZAZIONE, IL RAFFORZAMENTO E L’AMPLIAMENTO DI IR PUBBLICHE di cui alla D.D. 22 agosto 2017, n. 402 o, con riferimento al medesimo bando, NON sia stata valutata positivamente).
	1. Ambito tecnologico e coerenza con S3 regionale 
Fornire un inquadramento del settore/ambito tecnologico in riferimento ai settori e alle aree di applicazione individuati dalla S3 regionale
.

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi) + 1 figura o grafico (eventuale)



	2.  Qualità scientifica dell’Infrastruttura di ricerca 
Descrizione della capacità di condurre ricerca di frontiera al proprio interno e/o in collegamento con altre infrastrutture nazionali ed internazionali di pari livello e qualità (in riferimento anche alle principali pubblicazioni scientifiche).

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi) + 1 figura o grafico (eventuale)


	3.  Qualità tecnologica dell’Infrastruttura di ricerca 
Illustrare lo stato dell’arte delle tecnologie (attrezzature e impianti) esistenti nell’IR. 

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi) + 1 figura o grafico (eventuale)



	4. Idoneità tecnica dell’Infrastruttura di ricerca
Fornire ed illustrare gli elementi atti a dimostrare l’effettivo possesso delle risorse umane, strumentali e organizzative per l’erogazione del servizio. 

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi) + 1 figura o grafico (eventuale)



	5. Modalità per garantire l’accesso a terzi  
Descrivere le modalità atte a garantire l’accesso all’infrastruttura in modo trasparente e non discriminatorio ai sensi dell’art. 26, comma 4, del Regolamento (UE) n. 651/2014 desumibili da statuto, atto costitutivo o altra documentazione riferita alla specifica IR; dare evidenza della disponibilità pubblica dei riferimenti di contatto e delle modalità di accesso all’IR, nonché dei servizi dell’IR o dei parametri di riferimento (tariffario). 

	Max 3000 caratteri (spazi inclusi) + 1 figure o grafici (eventuali)



	6. Qualità manageriale e dei servizi
Descrizione del modello organizzativo dell’IR e dei servizi erogati.

	Max 3000 caratteri (spazi inclusi) e compilare la tabella sottostante
N. Addetti dell’IR 
N totale _______
 - qualifica 1 …..
N
- qualifica 2 …..
N
- qualifica n …..
N



	7. Qualità della collaborazione con le imprese
Descrizione delle collaborazioni con le imprese con riferimento ai seguenti indicatori quantitativi (in riferimento agli ultimi 5 anni).

	Max 3000 caratteri (spazi inclusi) e compilare la tabella sottostante
Numero imprese 
di cui PMI 
€ Totali 
N. contratti 
N. progetti 
N. brevetti/licenze


	


	8. Forme di cooperazione/coordinamento 
Descrizione di forme di cooperazione/coordinamento con altre infrastrutture di ricerca, anche attraverso iniziative congiunte o di messa in rete.

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi) 



	9. Capacità di inserirsi in reti nazionali ed europee
Illustrare l’eventuale stabile e formale partecipazione dell’IR a reti nazionali ed europee.

	Max 1500 caratteri (spazi inclusi)



Data Firma leggibile del legale rappresentante*
___/____/______ ________________________________________
* La dichiarazione è sottoscritta dal dichiarante ed accompagnata da fotocopia di un valido documento di identità (art. 38 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e s.m.i.
� Per un maggiore dettaglio in merito agli ambiti individuati dalla S3 regionale si rimanda al “Documento integrale open S3” scaricabile al seguente link: � HYPERLINK "http://opens3.regione.piemonte.it/cms/s3.html"��http://opens3.regione.piemonte.it/cms/s3.html�. 
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