
Soggetto Richiedente 

NUOVO DATO POST-VARIAZIONE

Proveniente da: 

Comunicazione di Variazione senza modifica Titolarità 

Dati Pre-Variazione su Impresa beneficiaria interessata 

Estremi dell’Atto di Variazione 

L'Operatore Finanziario dichiara: 
- che i dati e le notizie riportati nel presente modulo sono veri e conformi alla documentazione in suo

possesso che si impegna a trasmettere a semplice richiesta scritta di FVG PLUS S.P.A.;
- di essere a conoscenza che FVG PLUS S.P.A. prenderà atto delle variazioni comunicate con la sola

eccezione delle eventuali variazioni di unità produttiva per le quali rimane in attesa dell’esito della
valutazione da parte di FVG PLUS S.P.A.

DATA  L’OPERATORE FINANZIARIO 
(timbro e firma autorizzata) 

Data dell'Atto (*) Data di decorrenza dell'Efficacia, ai sensi del Codice Civile ovvero in applicazione di specifiche clausole contrattuali 

(*) In caso di variazione di unità produttiva, per data dell’atto è da intendersi la data di comunicazione della variazione dell’impresa alla locale CCIAA; 
per data di decorrenza dell’efficacia, è da intendersi la data di cessazione/attivazione comunicata che dovrà risultare dalla documentazione 
accessibile da CCIAA. 

Sulla base del contenuto dell’atto citato la variazione non determina modifiche nella titolarità del rapporto in quanto 
ha riguardato: 

Codice Fiscale

Posizioni FVG Plus Spa coinvolte Denominazione Forma 
Giuridica

TIPO DI VARIAZIONE

Variazione Denominazione sociale in:

Variazione Forma giuridica in :

Variazione Sede legale in:

Variazione sede operativa legata alle 
agevolazioni concesse sulle operazioni 
1N.  in:

Via/Piazza e N. 

Comune: 

Provincia e CAP

Via/Piazza e N. 

Comune: 

Provincia e CAP

Avvertenza: alla presente è necessario venga allegata una fotocopia di un documento d’identità in corso di validità, salvo che la stessa non sia sottoscritta digitalmente. 
La comunicazione dei dati sopra riportati è prevista dalla normativa e dai relativi atti di esecuzione che disciplinano la concessione dei contributi. Per maggiori 
informazioni, si veda l’informativa sui dati personali presente sul sito internet di FVG Plus S.p.A

1 Scrivere “Tutte” se la sede operativa variata è relativa a tutte le operazioni presentate dall’impresa beneficiaria o citare i singoli N. di posizione se 
l’unità produttiva variata è relativa solo ad alcune operazioni presentate dall’impresa beneficiaria.
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