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SOCIETA’ COOPERATIVA

COOPERFIDI accoglierà esclusivamente domande di finanziamento da parte dei soci (imprese cooperative di tutti i settori economici, associazioni o fondazioni del settore dello spettacolo) in regola con il versamento a favore di Cooperfidi della quota di adesione di  250,00 Euro a capitale sociale.

Le domande potranno essere presentate direttamente alla segreteria di Cooperfidi o tramite le Associazioni promotrici: AGCI, CONFCOOPERATIVE, LEGACOOP.
Spett.le

COOPERFIDI SOC. COOP.
Sede 
                                                                                                     e p.c. Spett.le
BANCA________________________
La sottoscritta cooperativa/associazione/fondazione _____________________________________________________

con sede in__________________________________  Pr.____  Via _____________________________  Cap. ______
tel_____/____________ fax_____/___________ e-mail _________________________ CF: ____________________
PI:_____________________________ n. REA_________________ cod. attività ATECO 2007____________________
C H I E D E
che le sia concessa garanzia per un finanziamento dell'importo di Euro ________________________
da accendere presso  Banca ________________________________________________________________________
filiale di  _______________________________________________________________________________________
e da estinguersi in ____________ anni  con garanzia Cooperfidi________%*    da utilizzarsi per una o più delle finalità previste dalle convenzioni sottoscritte fra Cooperfidi e la banca (vedi pagina 2).
Data_______________                                               ________________________________
                                                                            timbro e firma del legale rappresentante
* Verificare a pagina 3 le percentuali di garanzie previste dalle convenzioni di Cooperfidi

TIPOLOGIE  FINANZIABILI (indicare una o più finalità)
	a) Acquisto e/o rinnovo attrezzature;
	€

	b) Aumento della produttività e/o dell’occupazione mediante l’incremento e/o l’ammodernamento dei mezzi di produzione e/o dei servizi tecnici, commerciali e amministrativi dell’impresa con particolare riguardo ai più recenti e moderni ritrovati delle tecniche specializzate nei vari settori economici;
	€

	c) Valorizzazione dei prodotti, anche mediante il miglioramento della qualità ai fini di una maggiore competitività sul mercato;
	€

	d) Acquisto di azienda compreso l’avviamento;
	€

	e) Apertura di nuove imprese (escluse le spese di esercizio);
	€

	f) Consolidamento dell’occupazione nell’impresa cooperativa richiedente;
	€

	g) Acquisto, costruzione, rinnovo, trasformazione e ampliamento dei locali adibiti o da adibire all'attività d'impresa,  ivi compresa l'acquisizione delle relative aree o di  ulteriori unità locali regolarmente censite al Registro Ditte della CCIAA della Provincia di appartenenza;
	€

	h) Trasformazione di esposizioni bancarie a breve in operazioni a medio termine;
	€

	i) Aumento del capitale della cooperativa (con finalizzazione  all’attuazione di progetti di cui alle precedenti lettere con esclusione della lettera h) sotto forma di anticipi su quote sottoscritte;
	€

	j) Partecipazione/assegnazione gare di appalto;
	€


TIPOLOGIE RISERVATE ESCLUSIVAMENTE A: COOPERATIVE, ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI DEL SETTORE SPETTACOLO
	l) Attuazione di progetti speciali: produzioni dedicate all’estero o coprogetti con altri soggetti esteri;
	€

	m) Produzione di spettacoli e Partecipazione a rassegne e festival;
	€


TIPOLOGIA RISERVATA ESCLUSIVAMENTE A COOPERATIVE EDILIZIE DI ABITAZIONE 
	n) Acquisto del terreno(in occasione del compromesso o del rogito); costruzione dell’immobile da assegnare ai soci(eventuale SAL);
	€


TIPOLOGIA RISERVATA ESCLUSIVAMENTE A COOPERATIVE SOCIALI           
	o) Apertura di credito per anticipare agli associati gli incassi delle fatture emesse a carico delle aziende sanitarie locali e degli enti pubblici;
	€


TIPOLOGIA RISERVATA ESCLUSIVAMENTE A COOPERATIVE AGRICOLE
	p) Anticipazione su liquidazione prodotto conferito dai soci;
	€


LEASING

	q) Operazioni di leasing per l’acquisto attrezzature, veicoli, macchine operatrici, impianti, immobili;
	€


PRODOTTO A BREVE - 
	r) Prodotti a Breve; 
	€


Data_______________                                                          _______________________________
                                                                                           timbro e firma del legale rappresentante

CARATTERISTICHE DEI FINANZIAMENTI 
	Prodotto 
	SVILUPPO – MUTUO CHIROGRAFARIO O IPOTECARIO – MEDIO LUNGO TERMINE

	Durata
	Massimo per 7 anni, eventualmente con 2 anni di preammortamento. 

	Forma tecnica
	Mutuo chirografario 

	Tasso
	Tasso generalmente applicato: Euribor a 6 mesi + spread 1% 

Per operazioni con la CR di Firenze, il tasso applicato può essere variabile o fisso, a scelta del cliente di concerto con la propria banca.
• Se tasso variabile: Euribor 365 a 1, 3 o 6 mesi (rispettivamente per rate mensili, trimestrali o semestrali) + uno spread
• Se tasso fisso: IRTS lettera per durata dell'operazione (rilevato il giorno precedente a quello di stipula) + uno spread.
Lo spread varia a seconda dell'importo richiesto e del rating, da un minimo dello 1,00% ad un massimo del 2,50%. 



Nota: Condizioni di tasso per le imprese femminili e giovanili 

a) tasso fisso: IRS + uno spread che varia da un minimo dell0 0,60% per imprese con un rating "ottimo" a un max di 1,25% per le imprese con un rating "mediocre"; 

b) tasso variabile: Euribor a 6 mesi + uno spread che varia da un minimo dello 0,60% per imprese con un rating "ottimo" a un max di 1,25% per le imprese con un rating "mediocre". 

	Banche di riferimento
	Banca di Credito Cooperativo di Cambiano; Banca Nazionale del Lavoro; B.P. dell'Etruria e del Lazio; Cassa di Risparmio di Firenze; Cassa di Risparmio di Pistoia e Pescia; Cassa di Risparmio di Prato; Cassa di risparmio di San Miniato; Banche di Credito Cooperativo aderenti alla Federazione Toscana; Monte dei Paschi di Siena; UGF Banca; Banco di S. Geminiano e S. Prospero; Banca A.G.C.I.

	Garanzia
	Fino al  50%

	Plafond massimo individuale
	200.000 euro.

	Settori
	Agroindustria, Agricoltura, Servizi, Turismo,Commercio, Industria, Terziario.

	Procedura di accesso
	L'associato presenta la domanda di rilascio della garanzia a Cooperfidi Italia sede territoriale Toscana  per il finanziamento a medio termine e contestualmente, copia della stessa alla banca prescelta. Entro trenta giorni dal completamento della documentazione da parte dell'associato a Cooperfidi e alla banca, entrambi deliberano in merito alla richiesta 

	Modalità di erogazione
	L'erogazione del finanziamento è subordinata alla delibera della banca, nonché al rilascio del certificato di garanzia da parte di Cooperfidi Italia.

	Contributo garanzia
	0,40% da calcolare sull'importo del finanziamento concesso per ogni anno di durata dell'operazione.

	Spese di istruttoria
	Cooperfidi Italia percepisce un compenso per le attività svolte pari a € 200,00.


Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

	Prodotto
	 LIQUIDITA’ – AFFIDAMENTO A BREVE TERMINE

	Finalità
	Favorire la promozione di nuove imprese e lo sviluppo di quelle esistenti mediante finanziamenti per elasticità di cassa e/o smobilizzo di crediti commerciali.

	Beneficiari
	Imprese e Cooperative associate a Cooperidi Italia - Sede Territoriale Toscana

	Durata
	Operazioni per la durata di un anno rinnovabili di anno in anno.

	Forma tecnica
	Scoperti di conto corrente

Anticipi su crediti commerciali

Anticipazione crediti IVA (solo con Banca CR Firenze)

	Tasso
	In linea generale: per gli Scoperti di Conto Corrente il tasso applicato è pari all'Euribor a 3 mesi + 2 punti di spread + 0.125 c.t.m.s.; per gli Anticipi su crediti commerciali il tasso applicato è pari all'Euribor a 3 mesi + 1.25 di spread 

Poiché i tassi applicati possono variare sensibilmente da banca a banca, si invita a controllare la tabella de tassi sotto riportata, nonché a prendere contatto con Fidicooptoscana - Confidi per informazioni più precise.

========================================================

Nota: Condizioni di tasso per le imprese femminili e giovanili
a) tasso fisso IRS + uno spread che varia da un minimo dell0 0,60% per imprese con un rating "ottimo" a un max di 1,25% per le imprese con un rating "mediocre"

b) tasso variabile EURIBOR a 6 mesi + uno spread che varia da un minimo dello 0,60% per imprese con un rating "ottimo" a un max di 1,25% per le imprese con un rating "mediocre"

 

	Banche di riferimento
	Banche di Credito Cooperativo aderenti alla Federazione Toscana; Monte dei Paschi di Siena; BCC di Cambiano; Cassa di Risparmio di Firenze; Cassa di Risparmio di Prato; Cassa di Risparmio di Pistoia e Pescia;  Banco S. Geminiano e S. Prospero; Cassa di Risparmio di San Miniato; Banca A.G.C.I., UGF Banca

	Garanzia
	Fino al 50%

	· Plafond massimo individuale
	· L'importo complessivo di ogni operazione non può essere superiore a €. 200.000,00 di cui per scoperti di conto corrente massimo € 75.000,00 L'importo totale delle operazioni con garanzia (a breve e medio/lungo termine) rilasciate da Cooperfidi Italia non può superare l'importo di € 200.000,00.

	Settori
	Agricoltura, Agroindustria, Commercio, Industria, Servizi, Terziario, Turismo

	Procedura di accesso
	L'associato presenta la domanda di rilascio della garanzia a Cooperfidi Italia - Sede territoriale Toscana per il finanziamento a breve termine e contestualmente, copia della stessa alla banca prescelta. Entro trenta giorni dal completamento della documentazione da parte dell'associato a Cooperfidi Italia - sede territoriale Toscana e alla banca, entrambi deliberano in merito alla richiesta 

	Modalità di erogazione
	L'erogazione del finanziamento è subordinata alla delibera della banca, nonché al rilascio del certificato di garanzia da parte di Cooperfidi Italia

	Contributo garanzia
	0,60% da calcolare sull'importo del finanziamento concesso per ogni anno e/o frazione di anno di durata dell'operazione.

	Spese di istruttoria
	Cooperfidi Italia percepisce dalle associate un compenso per la pratica istruttoria ad ogni concessione di fido di € 200,00.


Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

	Prodotto
	SVILUPPO COOPERATIVE TOSCANE

	Beneficiari
	Imprese cooperative, di norma rientranti nei parametri dimensionali di piccola e media impresa, associate a Fidicooptoscana - Confidi. 

Le imprese devono essere valutate dalla banca, da Fidi Toscana e da Fidicooptoscana - Confidi economicamente e finanziariamente sane (struttura patrimoniale equilibrata e redditività, presente o prospettica, sufficiente a far fronte al servizio complessivo del debito). 

	Durata
	Compresa fra 3 e 7 anni, di cui massimo 2 di preammortamento.

	Contenuto Tecnico
	Copertura di garanzia
fino all'80% del finanziamento, così suddivisa:
·    Per finanziamenti fino a 700.000,00 euro:

-         garanzia Fidi Toscana:
50% del finanziamento;

-         garanzia Fidicooptoscana - Confidi:
30% del finanziamento.

·   Per finanziamenti superiori a 700.000,00 euro e non superiori ad un milione di euro:

-       garanzia Fidi Toscana:
60% del finanziamento;

-       garanzia Fidicooptoscana - Confidi:
20% del finanziamento.

	Forma tecnica
	Finanziamenti chirografi:

· a fronte di investimenti (da effettuare ovvero già effettuati da non oltre 3 anni);

· di durata compresa tra 3 e 7 anni, di cui massimo 2 di preammortamento.

Operazioni di consolidamento di passività a breve termine per una durata compresa tra 3 e 7 anni, purché il tasso di interesse del finanziamento a lungo termine risulti inferiore al tasso d'interesse delle passività a breve da estinguere.

Operazioni finalizzate alla copertura finanziaria del trasferimento delle quote del Trattamento di Fine Rapporto che le imprese dovranno effettuare ai Fondi Pensione e/o all’Inps a partire dal 2007, di importo pari all’ammontare di due annualità dei fondi che l’impresa dovrà destinare ai Fondi Pensione e/o all’Inps, per una durata massima di 5  anni (7 anni per le operazioni con Banca Toscana).

Operazioni di smobilizzo tramite finanziamenti a medio-lungo termine di crediti verso enti pubblici e ASL.

	Tasso
	Spread sull'EURIBOR (se variabile) o sull’IRS di periodo (se fisso)

· dell’1,25% per finanziamenti a fronte di investimenti per imprese esistenti e per finanziamenti finalizzati alla copertura finanziaria dei flussi che le aziende dovranno devolvere alla Previdenza Complementare e/o all’Inps;

·  dell’1,75% per tutte le operazioni di consolidamento di passività e per finanziamenti concessi a nuove imprese.

	Banche di riferimento
	Banche di Credito Cooperativo aderenti alla Federazione Toscana; Banca Toscana; Banca CR Firenze; Banca Monte dei Paschi di Siena; Banca di Credito Cooperativo di Cambiano, UGF Banca.

	Procedura di accesso
	Nuove imprese
per le imprese costituite da non oltre tre anni alla data di richiesta del finanziamento e della garanzia, la garanzia può essere rilasciata a condizione che:
· il finanziamento sia a fronte di un progetto di investimento;

· l'impresa contribuisca con mezzi propri al progetto di investimento in misura non inferiore al 25%. 
Procedura
· l'impresa presenta la richiesta a Fidicooptoscana - Confidi e alla banca,

· Fidicooptoscana - Confidi trasmette a Fidi Toscana la richiesta dell’impresa;

· Fidicooptoscana - Confidi e Fidi Toscana effettuano contemporaneamente la propria istruttoria;

· Fidicooptoscana - Confidi trasmette a Fidi Toscana la propria delibera;

· Fidi Toscana trasmette la propria delibera e quella di Fidicooptoscana - Confidi alla banca, che assume la propria delibera.

In ogni caso, le delibere di concessione delle garanzie e del finanziamento sono adottate e trasmesse all'impresa entro 40 giorni dalla richiesta completa dei documenti necessari.

	Modalità di erogazione
	Documenti necessari post delibera Entro 2 mesi dalla delibera di garanzia di Fidi Toscana e Fidicooptoscana - Confidi, la banca dovrà fornire la seguente documentazione: • delibera del finanziamento; • contratto di finanziamento; • atto di erogazione (con l'indicazione della data di valuta, l'importo erogato e la data di scadenza dell'ultima rata); • piano di ammortamento. 

	Contributo garanzia
	Le commissioni a carico delle imprese sono pari al: • 2% per operazioni di durata inferiore o uguale a 5 anni; • 2,25 % per operazioni di durata superiore a 5 anni e inferiore o uguale a 6 anni; • 2,5% per operazioni di durata superiore a 6 anni e inferiore o uguale a 7 anni. calcolate una tantum sull'importo del finanziamento, da corrispondere pro quota a Fidi Toscana e Fidicooptoscana - Confidi. 

	Spese di istruttoria
	Spese di istruttoria: esenti.

	Importo massimo concedibile
	Non superiore ad un milione di euro.


Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

	Prodotto
	PRODOTTO COOPFOND

	Finalità
	Favorire le cooperative aderenti a Legacoop di nuova costituzione, ovvero che affrontino progetti di sviluppo, e che presentino ulteriori requisiti definiti nell'apposito regolamento sociale.

	Settori
	Agroindustria, Agricoltura, Servizi, TurismoCommercio, Industria Terziario.

	Modalità di erogazione
	L'erogazione di finanziamenti da parte di Coopfond S.p.A, avviene a fronte di specifici piani di investimento ed ha durata normalmente compresa fra i cinque e sette anni.

	Contributo garanzia
	Le commissioni a carico delle imprese sono pari al: • 2% per operazioni di durata inferiore o uguale a 5 anni; • 2,25 % per operazioni di durata superiore a 5 anni e inferiore o uguale a 6 anni; • per operazioni di durata superiore a 6 anni e inferiore o uguale a 7 anni: - garanzia al 50%: 5% sull'importo del rischio; - garanzia al 40%: 5,5% sull'importo del rischio; - garanzia al 30%: 6% sull'importo del rischio. 

	Garanzia 
	Fino al 50%

	Spese di istruttoria
	Esenti


Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

DATI DEL RICHIEDENTE

1. Data di costituzione _______________     Data inizio attività _______________   
2. Nr. Soci ________ di cui Soci Lavoratori __________  Nr. Dipendenti (non soci) _________     
3. Eventuali altre unità operative regolarmente censite al registro delle ditte CCIAA:

Indirizzo__________________________________ telefono___________________________
attività svolta________________________________________________________________
4. Settore di attività

 
( sociale
( spettacolo 
( servizi 
( agricoltura
( costruzione

( pesca
( trasporti
( altro (specificare ……………………..………………..)

5. Associato alla centrale cooperativa:

( AGCI       ( CONFCOOPERATIVE
( LEGACOOP           ( UNCI

( nessuno 
6. Rappresentante legale _____________________ nato il________________ a _________________, residente 

      in via__________________ cap__________ localita’____________ provincia___, C.F._____________________
7. Referente per la domanda di finanziamento __________________________
8. Attività esercitata in locali :

in affitto                   dal ___/___/_____   scadente il ___/___/____ , di  m² _____ di cui adibiti all’attività m²___;
di  proprietà              dal ___/___/_____,   di  m² ____________ di cui adibiti all’attività m²_______________;
9. Proprietà Immobiliari della cooperativa/Associazione/Fondazione richiedente

	Descrizione

(tipo e superficie)
	VALORE
	VINCOLI



	
	
	A favore di
	Importo
	Scad.
	Residuo

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


10. Affidamenti bancari in corso o domande di fido in corso

	BANCA
	IMPORTO CONCESSO
	IMPORTO UTILIZZATO
	SCADENZA
	GARANZIE CONCESSE

	
	C/C
	SBF
	C/C
	SBF
	
	

	 
	
	
	
	
	 
	 

	 
	
	
	
	
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	


11. Rapporti di mutuo in corso o richiesti

	BANCA
	IMPORTO MUTUO CONCESSO
	SCADENZA
	IMPORTO RATA
	DEBITO RESIDUO
	GARANZIE CONCESSE

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

COMPILARE E SOTTOSCRIVERE LE DICHIARAZIONI E IMPEGNI DELLA COOPERATIVA/ASSOCIAZIONE/FONDAZIONE  RICHIEDENTE DI SEGUITO RIPORTATE:

1) Parte Generale

Il sottoscritto............................................. in qualità di legale rappresentante della cooperativa/associazione/fondazione............................................ rilascia, sotto la propria responsabilità, le seguenti dichiarazioni:

· che, conscio delle responsabilità penali previste dall’art. 26 della Legge 04/01/1968 n. 15, nei confronti della ..................................................... predetta e nei confronti di se stesso e dei soci non sussistono protesti cambiari negli ultimi tre anni precedenti la  data della presente dichiarazione.

· che rientra nei parametri dimensionali PMI di cui al D.M. Ministero attività produttive 18/04/2005, G.U. 12/10/2005, n. 238;

· che, nel caso in cui vengano richieste ulteriori garanzie di terzi, di farsi  parte diligente per ottenere da questi ultimi il consenso (ai sensi del D.Lgs 196/2003) a favore della banca, affinché rilasci a Cooperfidi le informazioni necessarie alla valutazione della pratica e a favore di Cooperfidi al trattamento di suddetti dati.  

· che non è assoggettata a procedura concorsuale e che la stessa ha preso visione ed accettato le suddette disposizioni relative agli interventi richiesti;

· che i dati e le notizie riportati nel presente modulo sono veri e conformi alla documentazione in suo possesso e che si impegna a fornire, a richiesta di Cooperfidi, l’eventuale ulteriore documentazione necessaria al completamento della pratica;

· di avere preso visione dello statuto e di essere a conoscenza dei diritti e dei doveri del socio derivanti dallo stesso (da art. 7 ad art. 15 del vigente statuto);

· di (barrare la casella corrispondente):

· aver realizzato l’investimento, di cui alla relazione programmatica allegata, nei dodici mesi antecedenti la data di presentazione della domanda; 

· impegnarsi a realizzare l’investimento di cui alla relazione programmatica allegata, entro i dodici mesi successivi alla erogazione del finanziamento.

Si impegna:

· a comunicare tempestivamente a Cooperfidi ogni evento che possa determinare il venire meno dei presupposti di fatto e di diritto per la concessione della garanzia;

· a tenere a disposizione di Cooperfidi ogni documento e attestazione predisposti ai fini della concessione della garanzia;

· In  caso  di rinuncia alla domanda di  finanziamento, il richiedente dovrà far pervenire comunicazione debitamente firmata direttamente alla Segreteria di Cooperfidi. 

Inoltre si rende disponibile:

· ad un colloquio preliminare in sede Cooperfidi
· ad accettare su richiesta, uno o più incontri nella propria sede aziendale con un delegato Cooperfidi per l’analisi della documentazione aziendale

· ad accettare, su richiesta, la verifica periodica da parte del delegato Cooperfidi sull’andamento della gestione

Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

2) Autorizzazione agli istituti di credito a fornire informazioni a Cooperfidi                                 
Spett.le Banca ......……….................

Io sottoscritto ......................................... legale rappresentante della cooperativa/Associazione/Fondazione ........................................................................ con sede in .....................................................in ottemperanza ai disposti delle Convenzioni attualmente operanti,  autorizzo il Vostro Istituto a  rilasciare  a COOPERFIDI SOC. COOP. con  sede in Bologna, in Via Giuseppe Brini 45, tutte  le informazioni relative ai rapporti in corso ed  estinti, nonché quelle di carattere commerciale di cui è in possesso.

Data _______________               



              ______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

3) Consenso alla divulgazione di dati personali
INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 D.Lgs. n.196 del 30 giugno 2003

“Codice in materia di protezione dei dati personali”

Desideriamo informarVi, ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196, recante “Codice in materia di protezione dei dati personali”, che i dati personali da Voi forniti in virtù della Vostra partecipazione a COOPERFIDI SOC COOP, formeranno oggetto di trattamento nel pieno rispetto delle norme di cui al decreto legislativo indicato, dei principi di liceità, correttezza e trasparenza, e garantendo, comunque, il pieno esercizio dei Vostri diritti, come sotto meglio specificato.

Trattamento statutario

Il trattamento è necessario per il perseguimento delle finalità consortili previste nello Statuto del nostro Confidi, in particolare per esigenze gestionali, promozionali, informative, di accesso e tutela del credito, di rilevazione dei rischi creditizi e di insolvenza, di studio e di ricerca statistica; attività di Amministrazione e contabilità e obblighi previsti dalla legge in materia civile e fiscale 

Modalità del trattamento

Il trattamento dei dati avverrà nei limiti delle attività consentite dal nostro Statuto e degli scopi dallo stesso perseguiti e, comunque, mediante strumenti idonei a garantirne la sicurezza e, dove necessario, la riservatezza.

Potrà, inoltre, essere effettuato mediante l’impiego di strumenti automatizzati idonei a memorizzare, elaborare, gestire e trasmettere i dati stessi, anche avvalendosi di soggetti terzi, ritenuti idonei dal Confidi e, comunque, individuati in un elenco a disposizione presso la nostra sede.

Ambito di comunicazione e diffusione

Sono fatte salve, inoltre, la diffusione e le comunicazioni ai soggetti individuati analiticamente in un elenco disponibile presso la sede del Confidi, che di seguito indichiamo sommariamente:

· banche, confidi, enti e società di riassicurazione, convenzionati per la gestione della pratica ai fini della concessione della garanzia e del finanziamento e per il perseguimento di scopi correlati e strumentali alle finalità statutarie del Confidi;

· enti e istituzioni pubbliche, tra cui CCIAA, Regione, Provincia, Comuni, per la concessione di interventi a sostegno delle imprese tramite il Confidi;

·  centrali cooperative locali per una più approfondita conoscenza dell’operatività del Confidi;

· società di servizi ed enti collegati al Confidi qualora ciò risulti necessario allo svolgimento delle attività svolte per lo stesso Confidi;

· società esterne al Confidi per attività di informazione e di aggiornamento sulle novità di carattere economico, giuridico, finanziario relativo alla attività di impresa;

· Obblighi di legge verso gli ispettori contabili, amministrativi, di controllo

Trattamento per obblighi di legge legati alla normative Antiriciclaggio e Antiterrorismo

Il trattamento è necessario per l’individuazione delle operazioni sospette di riciclaggio, che questa Cooperativa è tenuta a segnalare all’Unità di Informazione Finanziaria, ai sensi della vigente normativa in materia di antiriciclaggio

Modalità del trattamento

Il trattamento dei dati avverrà nei limiti delle attività consentite dalla normativa antiriciclaggio e degli scopi dalla stessa perseguiti e, comunque, mediante strumenti idonei a garantirne la sicurezza e, dove necessario, la riservatezza.

Ambito di comunicazione e diffusione

La normativa impone i seguenti obblighi:

· Verifica dell’identità e delle informazioni ricevute dai clienti

· Registrazione delle operazioni superiori a € 15.000 e dei dati di chi le compie 

· Segnalazione all’Unità di informazione Finanziaria – UIF delle operazioni sospette e dei loro dettagli e operatori, con obbligo di NON comunicazione al cliente dell’avvenuta segnalazione.

Trattamento per obblighi di legge legati alla normativa e alle procedure sulle Indagini Finanziarie

Il trattamento è necessario per ottemperare alle richieste provenienti dalla Guardia di Finanza nell’ambito delle indagini finanziarie svolte da quest’ultima

Modalità del trattamento

Il trattamento dei dati avverrà nei limiti delle attività consentite dalle procedure sulle Indagini Finanziarie e degli scopi dalle stesse perseguiti e, comunque, mediante strumenti idonei a garantirne la sicurezza e, dove necessario, la riservatezza.

Ambito di comunicazione e diffusione

La normativa impone i seguenti obblighi:

· Risposte alla Guardia di Finanza a specifici quesiti da questa inoltrati 

Diritti dell’interessato

Vi informiamo, da ultimo, che, in relazione al predetto trattamento, l’articolo 7 del D.Lgs. 196/2003 garantisce l’esercizio di specifici diritti, con particolare riferimento alla possibilità:

· di ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che Vi riguardano, anche se non ancora registrati, e la loro comunicazione in forma intelligibile;

· di avere comunicazione dell’origine dei dati personali; delle finalità e modalità del trattamento; della logica applicata in caso di trattamento effettuato con l’ausilio di strumenti elettronici; degli estremi identificativi del titolare, dei responsabili e dei rappresentanti eventualmente designati; dei soggetti o delle categorie di soggetti, oltre a quelli in precedenza indicati, ai quali i dati personali possono essere comunicati o che possono venirne a conoscenza in qualità di rappresentante designato nel territorio dello Stato, di responsabili o incaricati;

· di ottenere l’aggiornamento, la rettificazione ovvero, quando vi avrete interesse, l’integrazione dei dati;

· di ottenere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui non è necessaria la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati;

· di ottenere l’attestazione che le operazioni, di cui ai due punti che precedono, sono state portate a conoscenza, anche per quanto riguarda il loro contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati o diffusi, eccettuato il caso in cui tale adempimento si rivela impossibile o comporta un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto tutelato;

· di opporsi, in tutto o in parte, per motivi legittimi al trattamento dei dati personali che Vi riguardano, ancorché pertinenti allo scopo della raccolta, ed al trattamento di dati personali che Vi riguardano a fini di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale.

Natura del conferimento

Il conferimento dei dati e la comunicazione ai soggetti sopra indicati è da parte Vostra necessario, in ragione della Vostra richiesta di rilascio della garanzia da parte del Confidi; il Vostro mancato conferimento, o conferimento errato, potrebbe impedire la regolare gestione e l’erogazione dei servizi offerti dal Confidi.

Titolare del trattamento è il legale rappresentante di  COOPERFIDI SOC COOP, Via Giuseppe Brini 45 – 40128 Bologna , che ha affidato il compito di Responsabile del Trattamento al dott. Giulio Chiodini che è a Sua disposizione per chiarire ogni eventuale dubbio in merito alla tutela della Vostra privacy. Ogni ulteriore informazione potrà essere richiesta direttamente presso la sede a Voi nota del Confidi.

Il Presidente

 Mauro Gori ​​​​​​​​​


4) Finalità dell’investimento

In merito all’art. 28, secondo comma, del D.p.r. 600/73 (come modificato dall’art.21, comma 11, lettera d) della legge 449/1997) si dichiara che il finanziamento richiesto è finalizzato a:

· Acquisto beni strumentali  

· Altre finalità

· Misto 

      di cui ……..% acquisto beni strumentali

      di cui ……..% altre finalità

_____________________                                            ____________________________
     Luogo e data                                                          timbro e firma legale rappresentante
DOCUMENTI DA ALLEGARE IN DUPLICE COPIA ALLA DOMANDA
1. lettera di presentazione della centrale cooperativa di appartenenza;

2. visura camerale di data non anteriore a 30gg. dalla data di presentazione della domanda e visura camerale di inesistenza di protesti cambiari;
3. fotocopia di documento di identità valido;
4. descrizione dell’impresa e della sua operatività, relazione programmatica degli investimenti  (vedi allegato 1) e sulle prospettive dell’azienda, scheda riassuntiva degli investimenti (vedi allegato 2), 

5. fotocopia degli ultimi 2 bilanci, situazione aggiornata dei conti (bilancio di verifica aggiornato) e situazione infrannuale per le imprese che presentano domanda di finanziamento a partire da luglio di ogni anno;

6. Budget previsionale e copertura finanziaria (relativo ai successivi tre anni);

7. fotocopia verbale ultima ispezione biennale;

8. fotocopia dell’Atto costitutivo e dello statuto, più delibere aggiornate sui poteri di  firma;
9. All’atto della delibera della Banca, lettera del richiedente e degli eventuali garanti che autorizza gli Istituti di Credito a fornire informazioni a Cooperfidi (allegato n. 3);

10. All’atto della stipula del contratto di finanziamento bancario, dichiarazione di rinuncia alle azioni di regresso (allegato n. 4)

11. in caso di richiesta di finanziamento per aumento capitale sociale della cooperativa, si richiede l’estratto del verbale degli organi competenti che riporta la delibera di aumento del capitale sociale della cooperativa, le modalità e i tempi dei versamenti da parte dei soci;
12. in caso di richiesta di finanziamento per consolidamento occupazionale si richiede fotocopia del libro matricola con indicazione del nuovo assunto;
13. in caso di acquisizione di azienda si richiedono anche:
a. gli eventuali bilanci dell’impresa cedente;
b. la scheda informativa sull'impresa che si vuole acquisire e specificazione dell’attività che si intende avviare.

14. in caso di prodotto per cooperative di abitazione si richiede il compromesso d’acquisto o il rogito del terreno. Nel caso della costruzione: il piano finanziario con la descrizione dei cantieri con riepilogo dei costi dei ricavi e del valore di vendita.
15. in caso di prodotto riservato alle cooperative sociali:
a. budget previsionale annuale (non triennale) e copertura finanziaria

b. copia della documentazione attestante le fatture da anticipare (convenzioni, delibere, determine).

16. in caso di partecipazione/assegnazione gare di appalto si richiede copia del bando di gara e, nel caso di assegnazione, comunicazione di aggiudicazione dell’appalto;
17. In caso di finanziamento a protratta scadenza allegare piani di ammortamento bancari (con indicazione sia della quota capitale ed interessi).

Tutti i documenti allegati non saranno comunque restituiti.

___________




                  ____________________________

Luogo e data





     timbro e firma legale rappresentante

COSTO DEL FINANZIAMENTO

In caso di CONCESSIONE DEL FINANZIAMENTO il richiedente  si impegna a riconoscere all’atto del perfezionamento in banca dell’operazione: a favore di Cooperfidi Soc. Coop.:

(Corrispettivo per la garanzia: 
· Prodotto Sviluppo: Spese istruttoria €. 200,00; Contributo garanzia 0,40% da calcolarsi sull’importo del finanziamento concesso per ogni anno di durata dell’operazione.

· Prodotto Liquidità: Spese istruttoria €.200,00; Contributo garanzia 0,60% da calcolarsi sull’importo del finanziamento concesso.

· Prodotto Sviluppo Cooperative Toscane; Contributo della garanzia Le commissioni a carico delle imprese sono pari al: • 2% per operazioni di durata inferiore o uguale a 5 anni; • 2,25 % per operazioni di durata superiore a 5 anni e inferiore o uguale a 6 anni; • 2,5% per operazioni di durata superiore a 6 anni e inferiore o uguale a 7 anni. calcolate una tantum sull'importo del finanziamento, da corrispondere pro quota a Fidi Toscana e Fidicooptoscana - Confidi.

· Prodotto Coopfond: Le commissioni a carico delle imprese sono pari al: • 2% per operazioni di durata inferiore o uguale a 5 anni; • 2,25 % per operazioni di durata superiore a 5 anni e inferiore o uguale a 6 anni; • per operazioni di durata superiore a 6 anni e inferiore o uguale a 7 anni: - garanzia al 50%: 5% sull'importo del rischio; - garanzia al 40%: 5,5% sull'importo del rischio; - garanzia al 30%: 6% sull'importo del rischio.
___________




                   ___________________________

Luogo e data





     timbro e firma legale rappresentante

RELAZIONE PROGRAMMATICA DEGLI INVESTIMENTI
Per agevolare l’esposizione del piano d’impresa e consentire una valutazione approfondita del progetto, si consiglia di sviluppare  la relazione seguendo la seguente traccia nella quale sono indicati i brevi capitoli da trattare ed una serie di domande ed argomenti a cui dare risposta.

La storia e la missione aziendale

(Breve resoconto della storia aziendale. Indicare anno di inizio dell’attività, eventuali trasformazioni societarie e mutamenti della composizione sociale.

(Quale è stata l’idea imprenditoriale di partenza e come si è modificata in seguito?

(Quale è l’attuale area di affari?

(Quali sono i principali mercati raggiunti?

(Quali sono i clienti principali? Quali sono i principali mercati di approvvigionamento ed i principali fornitori? 

Gli investimenti e le ipotesi di sviluppo

(Quali sono gli obiettivi strategici da raggiungere con i nuovi investimenti?

(Quali sono i motivi che inducono ad effettuare gli investimenti?

(Si intende produrre per nuovi mercati e/o nuovi clienti?

(Breve descrizione degli investimenti effettuati o da effettuare.

(Ragioni che hanno determinato lo squilibrio finanziario (per le richieste di trasformazione debiti da breve a medio termine)
(Obiettivi da raggiungere nel caso di trasformazione debiti da breve a medio termine 

(Indicazione dei debiti a breve che si intende trasformare

I Budget previsionali e la copertura finanziaria

(Allegare schemi riassuntivi dei costi e dei ricavi ottenibili dal piano degli investimenti

(Allegare eventuali piani finanziari di copertura degli investimenti ed eventuali flussi di cassa
ALLEGATO N°2

SCHEDA RIASSUNTIVA DEGLI INVESTIMENTI
Io sottoscritto ......................................... legale rappresentante della società cooperativa/associazione ...................................................................….. con sede in ....................…............................ 

Dichiaro
di aver effettuato un investimento per (breve descrizione):

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

come comprovato dalla seguente documentazione di spesa che si mantiene a Vostra disposizione per ogni necessità:

	tipo documento
	Data
	Numero
	Fornitore
	Importo al netto di IVA

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


sollevandoVi fin d’ora da ogni e qualsiasi responsabilità che dovesse derivarVi a seguito di inesattezza o di non veridicità di quanto sopra dichiarato.

___________




                   ___________________________

Luogo e data





     timbro e firma legale rappresentante

ALLEGATO N°3

Lettera del richiedente e degli eventuali garanti che autorizza gli Istituti di Credito a fornire informazioni a Cooperfidi
Spett.le Banca ..........................

Filiale di ...................................

Io sottoscritto ......................................... legale rappresentante della cooperativa/Associazione/Fondazione ........................................................................ con sede in .....................................................in ottemperanza ai disposti delle Convenzioni attualmente operanti,  autorizzo il Vostro Istituto a  rilasciare  a Cooperfidi Soc. Coop. tutte  le informazioni relative ai rapporti in corso ed  estinti, nonché quelle di carattere commerciale e/o patrimoniale di cui è in possesso.

Ed inoltre propongo a garanzia del finanziamento in oggetto i seguenti nominativi :

………………………………. nato a …………….il ………………., C.F …………………………. residente in ……………………….. attività ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
………………………………. nato a …………….il ………………., C.F …………………………. residente in ……………………….. attività ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
………………………………. nato a …………….il ………………., C.F …………………………. residente in ……………………….. attività ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Data_______________               



             _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

I sottoscritti garanti

_________________________

_________________________

_________________________

In ottemperanza ai disposti della convenzione in essere, autorizzano il Vostro Istituto a rilasciare a Cooperfidi tutte le informazioni relative alle garanzie prestate, nonché quelle di carattere commerciale e/o patrimoniale di cui è in possesso.

    I garanti

Timbro e firma

ALLEGATO N°4

Dichiarazione di rinuncia alle azioni di regresso 

Nel caso in cui il finanziamento deliberato dalla Banca prescelta sia assistito da terzi fideiussori, il rappresentante legale dell’impresa richiedente, all’atto della stipula del contratto di finanziamento, si farà rilasciare da ogni garante la seguente dichiarazione con la quale il garante medesimo si impegna a ritenere la propria obbligazione autonoma e distinta da quella del Confidi, non essendovi rapporto di co-fidejussione, con rinuncia espressa ad ogni preteso diritto di surroga e di regresso nei confronti del Confidi medesimo.

Spett.le

Cooperfidi Soc. Coop.

Oggetto: Affidamenti concessi cooperativa/associazione/fondazione ………………………….. 

Io/noi sottoscritto/i

………………………….…………… nato a …….……………… il ……………, C.F …………………………. residente in ….………………………….………..

………………………….…………… nato a …….……………… il ……………, C.F …………………………. residente in ….………………………….………..

………………………….…………… nato a …….……………… il ……………, C.F …………………………. residente in ….………………………….………..

………………………….…………… nato a …….……………… il ……………, C.F …………………………. residente in ….………………………….………..

………………………….…………… nato a …….……………… il ……………, C.F …………………………. residente in ….………………………….………..

con riferimento al finanziamento concesso dalla Banca alla cooperativa/associazione/fondazione ………………………………...

da me/noi garantiti, vi confermiamo di essere edotti della contemporanea prestazione di garanzia concessa da Cooperfidi, ai sensi della Convenzione in essere.

In particolare, conosco/conosciamo ed accettiamo espressamente la clausola che vuole l’obbligazione prestata dal Confidi indipendente da quella da me/noi rilasciata.

Ciò premesso rinuncio/rinunciamo espressamente ad esercitare qualsiasi azione di regresso nei confronti del Confidi per quelle somme che in ipotesi noi dovessimo pagare in adempimento della citata garanzia. 

Il regresso nei miei/nostri confronti sarà invece consentito al Confidi per le somme da questi pagati a titolo di garanzia
Data_______________               



              _______________________________
                                                                   


timbro e firma del legale rappresentante

Modulo per l’identificazione a distanza della clientela

ex artt. 29 e 30 DLgs 231/2007 (G.U. n° 290 del 14/12/07 S.O.)


[image: image1]
Il/la sottoscritto/a ............................................ in qualità di ..................................................della Banca ............................................ filiale ............................................ comunica i seguenti dati ai fini dell’adeguata verifica della clientela di cui all’art. 18 e 19 del DLgs 231/2007, 

[image: image2]

Dichiarazioni rilasciate dal soggetto identificato:

 MACROBUTTON CheckIt ( di non aver subito procedimenti per reati legati al riciclaggio o al finanziamento del

terrorismo 

 MACROBUTTON CheckIt ( di essere il titolare effettivo
;
 MACROBUTTON CheckIt ( di NON ESSERE il titolare effettivo del rapporto (indicare il/i titolare/i effettivo/i negli spazi sottostanti);

 MACROBUTTON CheckIt ( di ESSERE il titolare effettivo del rapporto congiuntamente ai sigg.ri:

1) .................................................................................................................................................................................
2) .................................................................................................................................................................................
3) .................................................................................................................................................................................
4) .................................................................................................................................................................................
( per ciascuna persona indicare le generalità ed il relativo collegamento con l’impresa richiedente)

In caso di cittadini di Stati esteri:   MACROBUTTON CheckIt ( di non essere persona politicamente esposta
 







______________________________







                     Firma del soggetto identificato
Allegare documento di identità valido.
Data e luogo dell’identificazione                                                 Timbro e firma della Banca 

____________________________                                    ______________________________




Il sottoscritto ………………………………………………………………………………. in qualità di legale rappresentante 


dell’impresa …………………………………………………………………………………………………………………………………. , 


a conoscenza del contenuto dello Statuto sociale di Cooperfidi soc coop, acquisite le informazioni che precedono, acconsente al trattamento dei dati personali, propri e dell’impresa rappresentata sin qui raccolti o che verranno raccolti nel prosieguo del rapporto associativo, nei limiti e per le finalità descritte nella suddetta informativa.





Ai fini dell’art. 26 del D.Lgs. 196/2003, inoltre, dò consenso al trattamento del dato relativo alla eventuale appartenenza dell’impresa alle Centrali cooperative o ad altre Associazioni di categoria.








____________	________________________________


 Luogo e data	    Timbro e firma legale rappresentante








Banca: ..................................................





Filiale:....................................................





Referente: ............................................





Telefono: ..............................................





Spett.le


COOPERFIDI SOC. COOP.


Sede Territoriale: 











IDENTIFICAZIONE DELL’IMPRESA CLIENTE/PERSONA FISICA          





Nome e cognome:........................................................... C.F.: ................................................


Luogo e data di nascita:.......................................... Residenza: ..............................................


Tipo documento:....................................................... N° ..........................................................


Rilasciato da: ................................................................... Scadenza: .....................................


Cittadinanza ……………………………………………………..


Denominazione ditta: ........................................................................  REA: ............................


Sede: .................................................................................... P. IVA: .......................................








IDENTIFICAZIONE DELL’IMPRESA CLIENTE/SOCIETA’





Ragione sociale: ................................................................................  REA: .........................


Sede: .........................................................P. IVA: ........................... C.F.: ............................





DELEGATO ALLA FIRMA DELL’OPERAZIONE:


Nome e cognome:........................................................... C.F.: ................................................


Luogo e data di nascita:.......................................... Residenza: ..............................................


Tipo documento:....................................................... N° ..........................................................


Rilasciato da: ................................................................... Scadenza: .....................................


Cittadinanza ……………………………………………………..

















� Titolare effettivo: la persona o le persone fisiche che, in ultima istanza, possiedono o controllano il cliente nonché la persona fisica per conto della quale è realizzata la richiesta di finanziamento. Nello specifico:


le persone fisiche che detengono, direttamente o indirettamente, una partecipazione superiore al 25%


la persona fisica che esercita il controllo sulla direzione di un’entità giuridica (amministratore di fatto)





� Persone politicamente esposte: persone fisiche cittadine di altri Stati comunitari o di Stati extracomunitari che occupano o hanno occupato importanti cariche pubbliche come pure i loro familiari diretti o coloro con i quali tali persone intrattengono notoriamente stretti rapporti
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Sede territoriale: TOSCANA

Largo F.lli Alinari, 21 -  50123 FIRENZE- Tel. 055/290206 – 055/2302878 – Fax.055/2646028
toscana@cooperfidiitalia.it

