Allegato
[carta intestata impresa richiedente il finanziamento]

[bookmark: _Hlk138342952]DICHIARAZIONE ATTESTANTE CHE LA SOCIETA’ HA ASSOLTO ALL’OBBLIGO DI STIPULA DELLA POLIZZA CATASTROFALE 


La sottoscritta società identificata dal codice fiscale.................................................... ............................................ (di seguito, la “Società”), in persona del Legale Rappresentante in carica pro tempore, signor/a.............................................................……………………………………………………..
nato/a a ...........................il.............................e residente in........................……..……………,
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, in caso di dichiarazioni mendaci o contenenti dati non rispondenti a verità o uso di atti falsi,  

DICHIARA
sotto la propria responsabilità che
 
ha assolto all’obbligo di stipula di un contratto assicurativo a copertura dei danni ai beni elencati dall'articolo 2424, primo comma, sezione Attivo, voce B-II, numeri 1), 2) e 3), del codice civile, a qualsiasi titolo impiegati per l'esercizio dell'attività di impresa, con esclusione di quelli già assistiti da analoga copertura assicurativa stipulata da terzi, direttamente cagionati da calamità naturali ed eventi catastrofali verificatisi sul territorio nazionale, ai sensi dell’art. 1, comma 101, della legge 30 dicembre 2023, n. 213 e secondo le modalità previste dal Decreto del Ministro dell’economia e delle finanze e del Ministro delle imprese e del Made in Italy 30 gennaio 2025, n. 18, nonché dalla normativa tempo per tempo applicabile in materia e ai sensi della delibera del Comitato Agevolazioni assunta in data 30 ottobre 2025 e delle relative circolari (i “Danni”) mediante il seguente assetto assicurativo[footnoteRef:1]:   [1:  Indicare la/le polizze attualmente in vigore, e sottoscritte dalla Società, a copertura dei Danni ai beni impiegati per l'esercizio dell'attività di impresa.] 

· polizza a copertura dei Danni n. ……………….. rilasciata da ……………………………… (n. iscrizione registro IVASS ………..), in data ………………. a beneficio di ……………………….. e con scadenza ……………………………….
Inoltre, dichiara di essere consapevole che:

(i) ai sensi della delibera del Comitato Agevolazioni assunta in data 30 ottobre 2025 e pubblicata sul sito istituzionale di SIMEST, nonché della Circolare Operativa applicabile, l’accesso alle agevolazioni è consentito solo in caso di intervenuto adempimento dell’obbligo di stipula di contratti assicurativi a copertura dei danni previsto dall’articolo 1, comma 101, della legge 30 dicembre 2023, n. 213;
(ii) l’adempimento dell’obbligo assicurativo, previsto dall’articolo 1, comma 101, della legge 30 dicembre 2023, n. 213 deve, altresì, sussistere in occasione di ciascuna delle erogazioni degli interventi agevolativi concessi e l’eventuale relativo inadempimento sarà causa di revoca dell’intero Intervento Agevolativo;
(iii) anche ai fini di quanto previsto dal punto (ii) che precede, la sottoscrizione di una dichiarazione sostanzialmente analoga alla presente potrà essere richiesta da SIMEST quale condizione sospensiva ad ogni erogazione;

Rimane inteso che la Società si impegna ad informare tempestivamente SIMEST in merito al verificarsi di qualsiasi evento che determini il venir meno della polizza a copertura dei Danni o una modifica sostanziale degli elementi indicati nella presente dichiarazione e nelle analoghe dichiarazioni eventualmente emesse successivamente, fermo restando, in ogni caso, quanto previsto al punto (ii) che precede.


Data ...................................
   Il Legale Rappresentante
[firmato digitalmente]
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