Domande di pagamento Bando 461- Avviso Pubblico per la presentazione delle domande per i
finanziamenti a sostegno della riapertura delle strutture semiresidenziali per disabili nella fase 2
dell’emergenza COVID-19 ai sensi del DPCM 23 luglio 2020 e della DGR n. 1568/2020.

Collegarsi al sistema SIGEF per presentare la domanda di pagamento. Si ricorda che occorre collegarsi con
le credenziali dell’'utente che ha presentato la domanda di finanziamento.

Accedere al sistema premendo il tasto LOGIN sulla sx dello schermo dopo aver digitato sul browser CROME
o FIREFOX: https://sigef.regione.marche.it/

REGIONE o gl -

MARCHE

AREA PUBBLICA

Home

Mews & Comunicazioni

[Bandi pubbiici

SIGEF - SISTEMA INTEGRATO GESTIONE FONDI

Sistema Integrato GEstione Fondi

Il SIGEF & un portale realizzato per supportare le attivita di back office dei funzionari regionali e |e attivita di front office dei beneficiari inerenti agli interventi promossi, tramite la
pubblicazione di bandi del POR MARCHE FESR 2014-2020 della Regione Marche

E il sistema che permette la presentazione elettronica delle domande di partecipazione e di contributo rispondendo ai bandi attivi, pubblicati dalla Regione Marche

Andare sulla voce di menu DOMANDE DI CONTRIBUTO, POI RICERCA e inserire il numero di domanda

assegnato dal

sistema alla domanda di contributo.

Apparira la seguente videata.

REGIONE
MAR}GHE:@ TEST

AREA PUBBLICA

Home

[News & Comunicazioni

[Bandi pubblici

[Pawnload modulistica

Manuali

|sssistenza agli utenti

lSupporto Firma Digitale

AREA RISERVATA

CRUSCOTTO

coviD

DOMAMDE DI CONTRIBUTO

Serzione Domande

Ricerca

[Dettaglio domanda

2= Sistémalhtegrato GEstioh® Fonti @' 77
vl

SIGEF

ALFONST CARLA | Consulente

RICERCA DOMANDA DI AIUTO

- Indicare il numero identificativo della domanda.

Numero domanda:

Ambiente di TEST Ambiente di TEST

Cerca

SEZIONE DOMANDA

mbiente di TEST

mbiente di TEST

- Codice Versione Documento Ricevuta di
Id Descrizione del bando Scadenza Numero cup Stato =i e o -
Fondi statali per strutture p
0 214 semiresidenziali per persone con | 1200512021 1855 Finanziabile =] = ] )

disabilita al 17/03/2020
C.F./P.Iva: 02175860424

Ragione Sociale: ASUR MARCHE

mbiente di TEST

Ultima modifica dei dati: 23/12/2020 11:30

T N | . o £ |

Operatore: ALFONSI CARLA

=L e @ 4

vai alla pagina: <

(Gestione lavori

Domande di pagamento

‘arianti, variazioni finanziarie e

lgdeguamenti tecnici

IComunicazioni domanda

SEZIONE BENEFICIARIO

11/11/2020 - INVESTIMENTI | .
eropuTTvi wwovarvior |01 TEST

- Questa sezione & accessibile qualora la domanda di aiuto abbia passato |a fase di istruttoria e quindi zia stata ammessa a finanziamento

Si viene reindirizzati ad una pagina web di gestione lavori, ovvero richieste di varianti, variazieni finanziarie e adeguamenti tecnici, e di inserimento di
domande

di pagamento

mbiente di TEST

Prosegui >>>

Ambiente di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TEST

cliccare sul pulsante prosegui.



. - - . Stampa la B B
Numero  Codice CUP Stato Data di presentazione :i:““:'u"m IR mﬂa situazione  oovuta gi Bmbiente di TEST
protocollazione
1867 Finanziabile 08/05/2021 = =) =)
C.F.JPIva: 02175860424 Ragione Sociale: ASUR MARCHE
fmbiente di TEST

Di seguito vengono elencate, in ordine cronologico crescente, tutte le modalita di pagamento che & possibile
richiedere a contributo & le richieste gia effetiuate per la domanda di aiuto selezionata, inoltre viene visualizzato
anche lo stato di avanzamento dellistruttoria con contributo ammesso per ognuna di tali richieste di pagamento.
Gli operatori abiltati allinserimento e alla modifica delle domande di pagamento devono essere in possesso del
mandato dellimpresa beneficiaria della domanda di aiuto

Elenco delle domande di pagamento: |
S Modalita di I e C i D d . Importo Contributo
FLELEREN pagamento richiesto richiesto pagamento | BITHE ammesso ammesso (%)

(*=impeorte calcolato al nefto delle sanzicni e del recupero anficipo percepito)

Elenco delle richieste di modifica al piano degli investimenti:

Di seguito vengono listate, in ordine cronologico crescente, fufte le richieste di modifica
al piano degli investimenti della domanda di aiuto in questione.
Non e’ possibile richiedere una variante/variazione finanziaria se sono presenti domande da rilasciare o ancora da
istruire.

(#-rosse le domande di pagamento non approvate)

(** = confributo troncato per superamento massimali di domanda)
{** = bando quota fissa)

Nuova richiesta:

Nessuna richiesta di modifica degli investimenti.

= variante/variazione finanziaria con richiesta di cambic beneficiario)

Cliccare su RICHIEDI PAGAMENTO

Si aprira la seguente videata:

AREA RISERVATA

CRUSCOTTO
La precedura guidata consente di navigare nelle pagine, da compilare con i dafi richiesti dalle stesse,
previste dalla tipologia di domanda di pagamente richiesta. | pulsanti colorati in verde consentiranno di seguire
covio un ordine cronologico nella navigazione delle sezioni di cui & richiesta la compilazione
Richiesta Contributo iT
Richigste Contributo Inviate
T T T ST 7T Annullamento della domanda di pagamento
- Questa procedura cancellera completamente dal sistema questa domanda come se non fosse mai stata inserita
Sezione Domande . W N o - 5 - . N -

I'impresa potra inserirne una nuova. E' possibile utilizzarla guando la domanda noen & ancora resa definitiva ed & consigliato utilizzarla quando L
Ricerca le modifiche da eseguire sulla stessa siano pill onerose che inserime una nuova iIT
Dettaglio domanda
(Gestione lavori Annulla la domanda di pagamento
Domande di pagamenio

Zant, Vanazion! fnanziane & J Dati anagrafici dell'azienda: II
ladeguamenti fecnici il
Comunicazioni domanda . )
Sotto elencati i dati anagrafici del'azienda attualmente presenti nella banca dati.
Qualora fossero vanati si consiglia di effettuare il download della situazione aggiornata dalla anagrafe tributaria e successivamente effettuare le altre modifiche
HEEEEEEAENND necessarie usando i pulsanti apposii.
Ricerca
Riepilogo attivita " . T
Generalita del beneficiario:

Domands Fesr
Dati Anagrafici Codice Fiscale Plva Data inizio attivita
e 20008630420] | 00481070423 01/01/1980
Gestione consulenti FerriEsTEa i1
Gestione finanziaria [ENTE REGIONE MARCHE ]

Forma giuridica:

[1.4.30 Societa cooperaliva sociale A

11/11/2020 - INVESTIMENTL
PRODUTTIVI INNOVATIVI D1 Codice ATECO: s
wimn am mmumn mvaremrea |l (B2 OB D Alben owE s A mmm i e In mmemann o pos i1

Modificare se necessario i campi compilati in fase di presentazione della domanda e premere il tasto SALVA

2



‘Zﬂ'} h-3-5-1
ANDARE A PAGINA 2 PREMENDO IL PULSANTE -
mettere il check sulla casella e premere il tasto Salva i requisiti.

DOMANDA DI AIUTO DOMANDA DI PAGAMENTO

55216  Graduatoria definitiva 5 Prowisora
CFPIva: Ragione Sociale:

NAVIGAZIONE DOMANDA DI PAGAMENTO - MODALITA' SALDO _

<< {117) a7y >>> Vai alta gesticee Lvor Vai afla sezrone domanda
- .

REQUISITI SOGGETTIVI

Di seguito vengono elencati | requisti soggettivi richiest dalio specifico bando e dalle disposiziont attuative attuative.
Tah requissti possono attribuire sia maggior puntegoio in graduatoria che una maggior pecentuale di contributo pubblico
sugli investimenti del piano & sviluppo

AZIONE FSTS1 "Fondi Statali Terzo Settore Disabalitd™

‘dalla Regione al sensl dedla DGR n. 1264/2020 per le modesime
spese

poi premere SALVA | REQUISITI.

Andare avanti sulla pagina 3 premendo il tasto m

in questa pagina NON INSERIRE NULLA e premere il tasto m



Pagina 4: E’ la pagina in cui vanno inserite le fatture e i giustificativi.

Sono presenti 2 schede. Su “SPESE SOSTENUTE”, vengono elencati i totali per tipologia di spesa cosi come
inseriti nelle domande di finanziamento. Nella scheda, alla voce “Dettaglio della spesa” vanno inseriti i
giustificativi di spesa e i giustificativi di pagamento corredati dei relativi file digitali.

&« C 8@ sigeftestregione.marcheit/web/Private/PPagamento/SpeseSostenute.aspx

e
{4 Vai alla gestione lavori Vai alla sezione domanda
—

SPESE SOSTENUTE | Dettaglio della spesa |

|Assislenza agli utenti

Supperto Firma Digitale

AREA RISERVATA

Am|
CRUSCOTTO " — -
Dati del giustificativo:
covip Tipe giustificativo: . o .
vl [Richiama un giustificativo precedentemente inserito]
Richiesta Confributo
4 Numero: Data: L m|
Richieste Confribute Inviate | ‘ .
DOMANDE DI CONTRIBUTO Imponibile €: lva %:
* * [_!Iva non recuperahile
Sezione Domande Ogoetto della spesa:
Ricerca b q m |
Dettaglio d d
efiagho aomanda ]«
Gestione lavaori
Ciomande di pagamento Fornitore (P.Iva)
‘arianti, variazioni finanziarie e =
d i tecnici Q m |

Ragione sociale:

Specificare il file digitale relativo al giustificativo:

Comunicazioni

SEZIONE BENEFICIARIO

Ricerca IS = Tl I Apgi = Vi i
eleZionare un Tlle ggungi Isualizza
Riepilogo attivita { B |

Domande Fesr

Gestione aggregazioni Tipo pagamento:
Gesfione consulenti | v |k
(Gesticne finanziaria 1 pata: Importo Lordo £€: Importo Metto £€: Q m |
< |+ | ‘
Estremi:

11/11/2020 - INVESTIMENTI

PRODUTTIVI INNOVATIVI DI 1 Specificare il file digitale relative al pagamento: qml
ALTA RILEVANZA STRATEGICA

LS oneh |Selezmnare un file | Aggiungi Visualizza

11/11/2020 - INVESTIMENTI
PRODUTTIVI INNOVATIVI DI
ALTA RILEVANZA STRATEGICA
- L.R. 20/2020 E LR. 25/2018
- BANDO 2020

ez bove ! [ sava Nl Eimna N Nuovaspesa | i
pubblicaziane svvenuta con Nuova spesa

SuUCCEss0

-

Si fa presente che in questa fase va inserito I'importo complessivo del giustificativo di spesa e I'importo
complessivo del pagamento.

SI CONSIGLIA VIAVAMENTE, NEL CASO IN CUI LE SPESE INDICATE NEI GIUSTIFICATIVI DI PAGAMENTO NON
SIANO DA CONSIDERARSI TUTTI COMPRESI, DI EVIDENZIARE LE SPESE DA CONSIDERARE PER
QUELL’INVESTIMENTO PRIMA DI SCANNERIZZARE IL GIUSTIFICATIVO AL FINE DI AGEVOLARE IL LAVORO
ISTRUTTORIO PER L’'ISTRUTTORIA DI AMMISSIBILITA’

Resta inteso che qualora siano presenti spese non ammisibili dal contributo, il giustificativo di spesa dovra
essere considerato in quota parte, con riferimento soltato alle tipologie di spese ammissibili dal contributo.
In tal caso, nel campo “Oggetto della spesa”, specificare la seguente dicitura:

= “da considerare in quota parte pari a € ...,.. per spese di tipologia ... (indicare le lettere di cui al
seguente elenco)”



A tale scopo si ricorda che le tipologie di spese ammissibili sono le seguenti:

a)
b)

c)

d)
e)
f)
g)
h)

acquisto di strumenti diagnostici o di misurazione della temperatura;

formazione specifica del personale relativamente alle modalita con le quali prevenire la
trasmissione dell’infezione da SARS COV-2;

mani, igiene respiratoria, nonché dispositivi di protezione individuale, incluse le mascherine di tipo
chirurgico;

costi di sterilizzazione delle attrezzature utilizzate e sanificazione ambientale;

interventi di manutenzione ordinaria e sanificazione degli impianti di climatizzazione;
acquisto di strumenti per la comunicazione delle informazioni di sicurezza;

acquisto di tablet e dispositivi per videochiamate;

trasporto aggiuntivo derivante dalla riorganizzazione delle attivita dovuta alla chiusura delle
strutture semiresidenziali di cui al comma 1.

Nel caso in cui le spese siano invece tutte ammissibili dal contributo, scrivere nel campo “Oggetto della

spesa”:

=

“da considerare integralmente per spese di tipologia ... (indicare le lettere di cui al precedente
elenco)”

Si fa presente che I'associazione dell'importo corretto da rendicontare per il finanziamento dovra essere
immessa a cura del richiedente nella pagina successiva in cui ogni giustificativo potra essere associato a piu
voci del piano degli investimenti generato in fase di presentazione della domanda.

Per quanto attiene al campo “Fornitore (P.lva)” occorre inserire la Partita Iva del fornitore; nel caso non
fosse disponibile, inserire la Partita Iva dell’Ente richiedente.

A seguire premendo il tasto Cerca, il sistema informatico, con la partita iva e compilera in automatico il
campo "Ragione Sociale” associato.

A scopo esemplificativo riportiamo I'inserimento di 2 spese.



Lid 21 S SPESE SOSTENUTE | Dettaglio della spesa ‘

Dati del giustificativo:

F—Iipaonilf :I]ﬁcatwo: - | [Richiama un qiustificativo precedentemente inserito]
Numero: Data:
1 | | 18/03/2020 |
Imponibile € lva %o
1.00[]| | 22| (I va non recuperabile

Oggetto della spesa:
da considerare in quota parte pari a € 500,00 per spese di tipologia a) e c)

Fornitore (F.lva):

(02175860424 |

Ragione sociale:
|ASUR MARCHE |

Specificare il file digitale relativo al giustificativo:

e epon (09 |
Estremi del pagamento:

Tipo pagamenio:

| Bonifico Bancario/Postale v|

Data: Importo Lordo £: Importo Netto €

| 18032020] | 1.220) | 1.000,00

Estremi:

|cro:12133 |

Specificare il file digitale relativo al pagamento:

T | =

BT TS TS

Se la spesa deve essere imputata integralmente allora nella descrizione scrivere:




SPESE SOSTEMUTE | Dettaglio della spesa |

Dafi del giustificafivo:

Tipo glustificativa:

ay

[Richisma un givsfificstivo precedentemente insenifo]

[ Fattura o
Mummero: Data:
' | | 14/05/2020| I
mponibile £: va e
1.475.41| | 22| L lva nan recuperahile

Cggetio della spesa:
da considerare integralmente per spese di tipologia c)

Fornitore (Plva)

Ragions socale:
| [ASUR MARCHE | n

Specificare il file digitale relativo al giustificativo:

e —m
|| Estremi del pagamento: I

Tipo pagamento:
| Bonifico Bancario/Postale |
Data: mporto Lordo €: mporto Metio £
| temoszozo| | 180000 | 1.476.41
| Estremi I
|-:'-:> n. 222 |

Specificare il file digitale relativo al pagamento:

oo 159 I on

BT T TR

Ricordiamo che quando si carica il file, occorre premere il tasto aggiungi una volta selezionato il file dalle
cartelle, altrimenti non rimane nel sistema.

Dopo aver inserito tutti i dati relativi a un giustificativo di pagamento, premere il pulsante SALVA.
con il pulsante NUOVA SPESA ¢ possibile inserire un nuovo giustificativo.
Ripetere il procedimento per tutti i giustificativi di pagamento da presentare.

Al termine dell’inserimento, sul tab SPESE SOSTENUTE sara presentato I’elenco di tutti i giustificativi inseriti.



< & # sigeftest.regione.marche.it/web/Private/PPagamento/SpeseSostenute.aspx * B
AREA RISERVATA "
SPESE SOSTENUTE ‘ Dettaglio della spesa ‘
CRUSCOTTO
In guesta pagina occorre inserire tutte le spese sostenute dal beneficiario per le guali
si richiede il pagamento. Ognuna di esse deve essere corredata dal rispettivo giustificafivo del fornitore.
covin
Richiesta Gonlributo E o T
Richieste Contributo Inviat
chisste Coniributo Invizie Numero Data: Tipo Oggeito della spesa;
DOMANDE DI CONTRIBUTO | | [ | |_lIn integrazione Esporta in excel
Sezione Domande i == - =
mpo mpo
Ricerca Oggetto della spesa Importo lordo  Importo netto Hehicsto s Importo lordo
e ———ee Numero: 1 . .
el baresTin 1 |Dala: 18/03/2020 W €135555542  €1.111.111,00 € 1.092.89590 £0,00 'é"’“' TUT DR €1.111.111,00 m
- - stremi: 222

Gestione lavori Tipo: Fattura
Domande di pagamenta ST Tipo: Bonifico Bancario/Postale

2 Data: 18/03/2020 W €1355555,42  €1.111.111,00 €1.092.895,90 0,00 e e €222.222,00 m
Varianti, vaniazioni finanziarie & Tipo: Fattura ¢
adeguamenti fecnici e 5
Comunicazioni domanda 3 |Data 26/03/2020 acquisto mascherine £1220,00 £1.000,00 £0,00 < 0,00 [0: Bonfco Bancario/Postale s122000 (B

stremi: quietanza
Tipo: Fattura
SEZIONE BENEFICIARIO
Ricerca
Tl

una volta inseriti tutti i giustificativi di spesa, premere il tasto

PAGINA 5 — ASSOCIAZIONE GIUSTIFICATIVI DI SPESA AL PIANO DEGLI INVESTIMENTI — questa & I'area in cui
si raggruppano per tipologia di spesa i relativi importi previsti nei giustificativi di spese ammissibili dal

contributo come da elenco seguente:

a) acquisto di strumenti diagnostici o di misurazione della temperatura;
b) formazione specifica del personale relativamente alle modalita con le quali prevenire la

trasmissione dell’infezione da SARS COV-2;

c) mani, igiene respiratoria, nonché dispositivi di protezione individuale, incluse le mascherine di tipo

chirurgico;

d) costi di sterilizzazione delle attrezzature utilizzate e sanificazione ambientale;
e) interventi di manutenzione ordinaria e sanificazione degli impianti di climatizzazione;
f) acquisto di strumenti per la comunicazione delle informazioni di sicurezza;

g) acquisto di tablet e dispositivi per videochiamate;

h) trasporto aggiuntivo derivante dalla riorganizzazione delle attivita dovuta alla chiusura delle

strutture semiresidenziali di cui al comma 1.

Supponiamo di avere una domanda con 2 tipologie di investimenti.



ar 1cx| AIMIDISTILE a1 Ik

AIMDISTIE Al 1eE= AMDISTIWE A1 1E31 AN

PIANO DEGLI INVESTIMENT!

Riepilogo degli importi richiesti nell'sthuale domandsa di pagamento:

Di seguito vengono elencati tutti gli investimenti previsti dalla Impaorto richiesto: Contributo richiesto: Ammontare sanzioni (B):
domanda di aiuto nella sua versione pil recente, ovvero comprensiva di €| 200,00 % 86,67 £ 200,00 % 8,67 €
variantilvariazioni finanziarie. Per richiedere il pagamento delle spese Imporio ammessa. Contributo ammissibile (A): Contributo ammesso: (A-B-C)  Recupero anticpo [C):
sostenute per uno specifico investimento fare click sulla riga relativa.
€ % € % € €
Estrai in XL S
Totali domanda di aiuto:

M.B.: se il piang degli investiment risultasse grande 'estrazione

potrebbe richiedera alcuni minuti. Costo investimenti: Contributo: Contributo erogato fino ad ora:
€ 2.000,00 € 2.000,00 € 0,00| % o
& Investimenti ammessi a finanziamento:

Codifica: Acguisto di strumenti diagnostici o
di misurazions dells temperatura
. Dettaglio: Acquiste di strumenti disgnostici ¢

1 Azione P31 d misurazions dells temperatu €1.000,00 £1.000,00/ 100,000000000000 €200,00 €200,00 20,00
Descrizione: spesa Acquisto strumenti
disgnostici
Codifica: Int=rventi & manutsnzicne
ordinaria & sanificazione degli imgianti di
climatizzazione

2 Azione P51 Dettaglio: interventi di manut=nzions €2.000,00 €2.000,00 100,000000000000 0,00
ordinania e sanificazione degli impianti di
climatizzazione
Descriziona: climatizzazions

{ invesiimeanti NON cofinanziat {**) = confributo troncato per superamento massimali di domanda {***} = bandao = guota fissa
|z stellz * avidenzia gt investimenti prioritari d setore perla legendza completa clicare@
A Investimenti ammessi a finanziamento raggruppati per codifica:
Acquisto di i ici o di mi i
temperatura €1.000,00 €1.000,00, 100,00 £€200,00 £€200,00 €0,00 £€0,00
i di ordinaria e sani ione degli impianti
e ketne €2.000,00 €2.000,00 100,00 €0,00 €000 €0,00 €0,00

Selezionare il primo investimento relativo alla spesa di tipologia a).

La riga avra lo sfondo pil chiaro e fare click con il tasto sinistro del mouse:

M Postainamivo X | #r PostelDabilit=: X | M EstateINPSien X | %) GradustorieEs X | %) Vscanzestudic X % SigefTEST-S: X @ Search x| + o - X

& C @ sigeftestregione.marche.it/web/Private/PPagamento/Pianolnvestimenti.aspx a % 0O

ii5 App [ Libers Notizie % Gold Miner7 -Gioe.. @ Maric @ LolyGame @ WebMail- Login @) Facebook @ lightningnewtab (R) Canzoni contro la g » Altri Preferiti

MARCHESY) 151 d SI G EF e Tistémahtegrato GEstiohe Fontli @' 1H5 Ambiente grTEs] A

B e o —————
Logo
AREA PUBBLIC . = oy — Yoo |Heswtadi it di TEST Ambiente di TEST
= I frmato
187 | Finanabie ] Prowiscrs

s & Comanieszizn

[pani pubbici
nioad modlsiea

CFiPIva: 02176630424 Ragions Sociale: AGUR WARCHE

mbiente di TEST Ambiente di TES

agiutenti

e Digiale

di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TES

Ammontare sar

futt gl investment pravisticalla Importa rioni
‘Gomanda di aivto nela sua versiane oi recente. orvera comprensiva 6 €] 200.08] %]
SrE e (ABC)  Reoupers sniooo (€

=
Sesone Damande R e e g 9 of |
=

<ctore o NE. 26 pisne dagi ivesiiment rsutasss grande Pessions
e e —— Contitu o
o | Twom] o G| —
P ——
513 srmem sagnoste s
S ez cels reatns
. o oo s = a g
el reinepst (Dol foaueb & arumenn €100 €100000 0000200000000 <2000 <2000 20 A\
R T SNV B
R R A S e ==
L5 2z LR 7m0 odifcs: rianvr & manuznens
171173000 - InvesToves R
R R I SRt aLA| 2 AzionePS1  Dettagio: inervent i msnuienzions €200000 £2.000,08 100,000000000000) 000
Tt e
- Ehiss 3% Crsimors Al
i torznio: prova Desorions.simstzzszione
e
) = investment NON cofnanzat ()= contiouto raresto par superamanto massimal & domanda - (=)= ban03 quota fisza
s stalls o svidenzia g investimenti prioritari & sstore. per lalagenda compies siccare )
Ambiente A

A Investiments ammessi 2 finanziamentn raggruppati per codifica: B

=) calamaiojnlp ~ [E  Estate_npsieme20..pdf A Mostratutto | X




Si aprira la seguente videata:

DOMANDA DI AlUTD DOMANDA DI PAGAMENTO

mbiente di TEST
12867 Finanzizhile =) Prowiisors

C.FiPlva: 02175280424 Ragione Sociale: A5UR MARCHE

NAVIGAZIONE DOMANDA DI PAGAMENTC - MODALITA' SAL DO

Wal alla gestione lavord

‘vl alta sezions domands

RENDICONTAZIONE DELL'INVE STIMENTO:

Ambiente di TEST

1 TEST
Bl (A) Costo investiments:  Contrbutn: Riuto %:
£ 1.000.00] [ 100000] [ 100.00]=
Codifica: Acquisto di strumnenti diagnostici o di misurazione della | TEST
femperatura PR - CEreiee
Dettaglio: Azquists di strumenti disgnostici o di misurazions dells Totali richiesti fino ad ora per linves
lemperatura P
Descrizione: spesa Acquisto struments diagnostici {C) Imparto totale: Contributo: Aiuts % (Come ¢
£ 0,00] [ 000] [ 100] A
20,00 |
1 TEST
T |
’mzl'iutut.de: Coninibuto totale:
) | 1 TEST
T |
fofale: Contribuie totale: 1 TEST
15
{*} = inserire limporto da preventivo qualora il c.m. non fosss richiestol
() =il contributo non puo’ superare |a difierenza tra rendicontato & importo lavori in economia [ T<=M -E )|
Ii TEST
[ o]

{V) = pagamenti che costituiscono un efettiva variazione delfinvestimenio

per farlo occorre CLICCARE IL MOUSE SU “INSERISCI NUOVO GIUSTIFICATIVO” (evidenziato con la freccia)

premendo questa dicitura, si aprira una finestra contenente i giustificativi inseriti precedentemente:

10



Finestra di ricerca

Mumne:

e
Data: |:| (click con il destro per il calendario)

Scegliere il giustificativo relativo a questa tipologia di spesa, cliccandolo con il mouse, si aprira la seguente
videata:

Detiagio del giusiificafivo di spesa:

Numero giustificativa: Data giustificativa:
1

vz non recuperabile

da considerare in quots parte pari a € 500,00 per spese di tipologia
ajec) ¥

Pagamento richiesto:

Importo £ Gontributo & Gontributo %:
| 1.000,00] [ 1.000,00] [ 100]

Mostra spese associate =»

inserire I'importo da imputare a questa tipologia di spesa (ad esempio supponiamo che i 500 euro da
imputare siano suddivisi in € 200 per la spesa di tipologia a) e € 300 per le spese di tipologia b)

Quindi, qui inserire I'importo per la spesa della tipologia scelta e premere SALVA
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Inserire tutti i giustificativi associati a quella specifica spesa.

RENDICONTAZIONE DELLINVE STIMENTO:

Azione P51

1 TEST

(A} Costo investimentn:  Contributo: Aiuts %

£ 1.000,00] [ 1.00000] [ 100,00]#
Codifica: Acquisto di strumenti diagnostici o di misurazione della | TEST
temperatura rEET— - i
Dettaglio: Acauisto di strumenti disgnosiici o di misurazions dalla Totali fino ad ora per Finvesf
temperatura 3
Descrizione: spesa Acquisto strumenti diagnostici {C) Importo totale: Contributo: Kiuto - Cc 1bo:

€ 200,00| [ 20000 [ 100

20,00 !
1 TEST

Importo totale: Conributo totale:
S| 200,00] | 200,00]

1 TEST

Tofali pagamento ammesso:

r. dats:
spesa: da considerars in quota pane pari 3 € 500,00 per spese di

{V} = pagamenti che costituiscono un effetliva variazione deffinvestimanio

Come si vede in figura, nel campo “Importo Totale” appare la somma delle quote messe a pagamento per
la prescelta tipologia di spesa.
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A scopo esemplificativo, dopo aver inserito nelle stesse modalita sopra descritte la quota parte del primo
giustificativo sulla spesa di categoria c) inseriamo il secondo giustificativo (da prendere per intero) sulla
spesa di tipologia c)

1867 | Fomslle | @ | Poweem | | | I

C.FiPlva: 02175280424 Ragione Sociale: ASUR MARCHE

Ambiente di TEST

NAVIGAZIONE DOMAMDA DI FAGAMENTD - MODALITA' SALDO

Wal alla gesfione Evon “al aila sezione domanda

RENDICONTAZIONE DEL L'INVE

Detiagli investimento: [

Azione P51

(A} Costo invesiimenta: Contributo: Aiuto %:
S| 2.000,00] [ 2.00000] [ 100.00]#
Codifica: Interventi di manutenzione crdinaria & sanificazione degli N TEST
mpanti di climatizzazions Totali richiesti fino ad ora per I' i 3

Dettaglio: interventi di manutenzione ordinaria & sanificazione degli
mpianti di climatizzazions
Descrizione: climatizzazione

grcl Iﬂnb;:izuo Contribuio: E Aiuto :ﬁm c.m:mm:
%‘“" §i TEST

Importo totale: Cantributn totsle:
g 300,00] | 300,00 bi TEST

Importo totale: | |Gunhi:i.rmhutalz | Vi TEST

{*} = inserire fimporto da preventivo qualora il c.m. non fosse nchiesto|
{**} = il contributo non pud’ superare |a diffierenza fra rendicontato e importo lavori in economis [ T<=M -E )

Ii TEST

{W) = pagamenti che coslituiscono un effetliva variazione delfinvestimenio

e premendo “INSERISCI NUOVO GIUSTIFICATIVO” associamo il secondo giustificativo di spesa alla tipologia
c)

La situazione al termine, conterra nel campo “Importo totale” la somma delle quote dei giustificativi di
spesa associati a questa tipologia.

13



oo i}
1 TEST

SEETEE] {A} Costo investi Contributo: Aiuto %
£ 2.000,00] [ 200000] [ 100.00]#
Codifica: Interventi di manutenzione ordinaria e sanificazione degli | TEST
impianti di climatizzazione PR - -
Dettaglio: interventi di manutenziona ordinaria & sanificazione degli Totali richiesti fino ad ora per lnvestimento:
impianti di climatizzazione %
Descrizione: climstizzazions {C) Imparto totale: Contribuin: Aiuto %: Completamenta:

£ 1.775.41] [ 1775.41] [ 100] %
83,77 !
i TEST

Totali pagamento richiesto:

fotale: Contributo totale:

5 177541 [ 177541] i TEST

Totali pagamento ammesso:

Em:m_'lnlulde: Contribuie totale: 1 TEST

{*} = inserire limporto da preventivo qualora il c.m. non fosse richiestol
{**) = il contribuiz non puc’ superare la diffierenza tra rendicontato & importo lavori in economia ( T==M-E

Elenco giusfificativi associafi (2)

Tipa: Fatiura nr. 1 data: 18032020
DO.0.T: nr. dats:
Opgetto spesa: da considerars in quota pane par 2 € 500,00 per spese di
tpologis &) ec)
Tipa: Fattura nr. 2 dats: 140672020

£247511 £17754 €1775M

{W} = pagamenti che costituiscono un effettiva variazione delfinvestimanio

premendo il pulsante “indietro” si avra il riepilogo complessivo
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PIANO DEGLI INVESTIMENT]

Riepilogo degli importi richiesti nell'athuale domanda di pagamento:

Di seguito vengono elencat tutti gli investimenti previst dalla
domands di aiuto nella sua versions pil recente, ovvero comprensiva di
varianti/variazioni finanziarie. Per richiedere il pagamento delle spese
sostenute per uno specifico investimento fare click sulla riga relativa.

Estrai in XLS

MN.B.: se il piano degli investiment risultasse grande |estrazione
patrebbe richiedera alcuni minuti.

Contribuio richiesto:

£ 1.87541| %| 6585

Contributo ammissibile (A):

Importa richiesto: Ammontare sanzioni (B):
€ 1.87541| % 65,85

Importo ammessa: Contributo ammesso: (A-B-C) Recupero anticipo (C):
€ % € €

Costo investimenti: Contributo erogate fino ad ora:
3.000.00 € € 0.00( % 1]
4 Investimenti ammessi a finanziamento:

Contributa:
3.000.00

Codifica: Acquisto di strumenti diagnostici o
di misurazionz della temperaturs

Dettaglic: Acguiste di strumenti diagnostici o
di misurazions della temperaturs
Descrizione: spesa Acquisto struments
disgnostic

Cedifica: Inservent di manutsnziona
ordinana e sanificazione degli impianti di
dlimatizzazions

Dettaglic: inerventi di manuenzions
ordinana e sanificazione degli imgianti di
dimatizzazione

Descrizions: climatizzazions:

Azione PS1 €1.000,00 € 1.000,00/ 100.000000000000 £ 200,00 £ 200,00 20,00

2 Azione P51 €2.000,00 € 2.000,00| 100,000000000000 €1.7754 €1.775.4 8877

(*} = investimanti NON cofinanziat
12 stella oy evidenzia gi investimenti prioritari di settore

(**)= coniributo troneato per superamento massimali di domanda

{*~**} = bando a quota fissa

per la legenda completa dicmrg@

4. Investimenti ammessi a finanziamento raggruppati per codifica:

Acquisto di i i o di mi
temperatura

Interventi di
di climatizzazions

€ 1.000,00 €1.000,00 100,00 € 200,00 €200,00 £0,00 £0,00

ordinaria e

degii impianti £2.000,00 £200000 10000 €1.77541 €1.77541 £000

Attenzione: L'importo che I'ente richiede € quello contenuto del campo “Contributo richiesto” che potra
essere minore o uguale al contributo assegnato, visualizzato nel campo “Contributo”. Prestare molta
attenzione a questo campo che rappresenta la cifra che il soggetto richiede a pagamento. Tale importo
verra validato in fase di istruttoria dove verranno controllati gli effettivi giustificativi e le spese rendicontate
e nel caso che tutto sia conforme, sara pari all'importo che verra liquidato. In caso di mancato
riconoscimento delle singole spese, tale importo sara decurtato degli importi delle spese non ammissibili
per il finanziamento.

Se al termine dell’inserimento i campi “Importo richiesto” e “Contributo”NON COINCIDONO, controllare
che: i giustificativi di spesa siano stati associati in modo corretto alla tipologia di spesa e che tutti i
giustificativi di spesa precedentemente calcolati siano caricati nel sistema e associati alle corrette tipologie
di spese.

{6IT) ===
ANDARE AVANTI a pag. 6 con il tasto me—

premere il pulsante verifica dei requisiti (Non fa nulla ma & obbligatorio)



< G @ sigeftestregione marche.it/web/Private/PPagamento/CheckList.aspx

REGIONEE Q] -
MAR)GHE@ TEST

Log aut

AREA PUBBLICA

Home

[News & Comunicazioni

Visualizza Visualizza . .
documento  Stato Operatore. documento  Ricevutadi
firmato firmato B

1828 Finanziabile & Prowvisoria ALFONSI GARLA.

[Bandi pubbiici

“§istériaihtegrato GEstioh® Eondi @' 57
~)

Ambiente di TEST

IDovinload modulistica

C.F./PIva: 00481070423 Ragione Sociale: ENTE REGIONE MARCHE

Manuali

mbiente di TEST

[{Assistenza agli uent

NAVIGAZIONE DOMANDA DI PAGAMENTO - MODALITA' SALDO

Supporto Finma Digitale

AREA RISERVATA

CRUSCOTTO

=T & Yon)

Di seguito vengono elencati tutti i requisiti, suddivisi per misura, che Ia domanda di pagamento deve soddisfare

covip

Per quelli OBBLIGATORI & richiesto |' esito positivo. in case contrario non sara possibile presentare la domanda

[Richiesta Contributo

Richieste Contributo Inviate

Agzion

"POLITICHE SOCIALI

DOMANDE DI CONTRIBUTO.

Nessun requisito necessario.

Sezione Domande

Ricerca

Dettaglio domanda

(Gestione lavori

1 TEST

I TEST

i TEST

[Domande di pagamenta

jarianti, variazioni finanziarie
ladeguamenti tecnici

IComunicazioni domanda

di TEST Ambiente di TEST Ambiente diTEST

SEZIONE BENEFICIARIO

Ricerca

Riepilago attivita

di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TEST

Domande Fesr

[Dati Anagrafici

(Gestione aggregazioni

(Gestione consulenti

@ CICAR A nAf

Andare a pagina 7 con il tasto

di TEST Ambiente di TEST Ambiente di TEST

~ [E] arhala m 821307 e A

7) ==

<« C & sigeftestregionemarcheiit/web/Private/PPagamento/FirmaRichiesta.aspx

EIBHCU UEIIBIHIE UBYH SIEUEL EId PIESENIE UOITENUE Ul BAUEIIEINU. LE CAIEYUIIE Ul UUCUITIENLO MUICHIE SO0 QUENE PIEvisiE
dal bando di rifermento e sono suddivise in 3 tipi fendamentali

Ambiente di TEST

Ambiente di TEST

Ambiente di TEST

e cliccare su PRESENTA DOMANDA

Ricerca

[Riepilogo attivita

Domande Fesr

[Dati Anagrafici

Elementi trovati: 0

Ei Supporto cartaceo (C): tipo non pili valido, vecchia modalita di invio decumenti in formato cartaceo tramite busta chiusa.
Supporto digitale (D). richiede il caricamento di un documento digitale (softoscritto digitalmente per le-ipologie previste dal bando di gar).
[Richiesta Cantributo ione sostitutiva (S): usata per decumenti e/o certiicati emessi da una pubblica amministrazione, questa tipologia i TEST
R CoTEutirwals sostituisce a tult gli effett il caricamento di tali documenti ma richiede la specifica dei riferimenti di essi
Per le domande di ANTICIPO si richiede unicamente di inviare ['originale cartaceo della garanzia/polizza fidejussoria, quando questa
EOMENOEEICONBIGI) & prevista dal bando di riferimento
Sezione Domande Nuovo allegato: |
A i TEST
Ia categoria del documente:
Dettagiio domanda v
(Gestions tavori Breve o : (facoltativa, max 255 caratter) -
[Domande di pagamento
/arianti, variazioni finanziarie e L
ladeguament tecnici Y i TEST

1 TEST

(Gestione

(Gestione consulenti

(Gestione finanziaria

11/11/2020 - INVESTIMENTI
PRODUTTIVI INNOVATIVI DI
ALTA RILEVAN;

FACOLTATIVO: Ia predisposizione alla firma & la modalita di presentazione della domanda di aiuto per i casi di firma differita.
Owvero questa modalita prevede il congelamento della domanda in tutte le sue seziani, quindi non piu’ modificabile,

in atiesa della firma finale da parie del rappresentante legale dellimpresa o di altro soggetto fitolato, che poira eseguire

il successivo riascio da una qualsiasi postazione egli abbia a disposizione. Cib & utile nei casi in cui il irmatario

non pud essere presente nellz stessa sede in cui si frova l'operatore che compila la domanda.

ZA
- LR. 20/2020 £ LR. 25/2018|
- BANDO 2020
11/11/2020 - INVESTIMENTI
PRODUTTIVI INNOVATIVI DI
ALTA RILEVANZA STRATEGICA|
- LR. 20/2020 £ LR. 25/2018|
- BANDO 2020

16/10/2018 - prova
pubblicazions avvenuta con

successo

Ambiente

Tale pud essere sempre annullata prima del rilascio per eseguire correzioni ¢ adeguamenti finali

Predisponi alla firma

Una volta inserii tutt | dati obbiigator e compilate tutte le Sezioni richieste sara possibile firmare digitamente e
inviare al protocollo regionale a presente richiesta di pagamento. Tale procedura & definitiva e non sara it possibile
modficare ulteriormente i dati, & quindi consigliato prima accertarsi della correttezza degli stessi.

Presenta domanda Ricevuta di protocollazione

PREDISPOSIZIONE ALLA FIRMA DELLA DOMANDA: i TEST

1 TEST

RILASCIO DELLA DOMANDA DI PAGAMENTO ll TEST

i TEST

Maostra futtn

Una volta cliccato il tasto presenta domanda, occorre verificare la domanda, e poi premere il tasto FIRMA E
INVIA AL PROTOCOLLO
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i7za Firma tale Remota

Per effettuare la firma attendere che lo stato della applicazione sia ATTIVO.

MNel caso in cui lo stato della app di firma sia OFFLINE premere il pulsante Firma e invia al protocolio
Scarica/Avvia per riavviare o installare il tool di firma.

) 4 DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
RM. - SERVIZIO ATTIVITA La "
S——
BANDO: Fondi statal per strutiure semiresidenziall per persone con disabilita al 17/032020
P —

| DOMANDA DI PAGAMENTO: SALDO

Codica Fiscala Parmas A,

0008630420 | 00481070423 |

COD. BCA ALLAC. N

z| A 3000 235
RAGIONE S0CIALE

[ Redione wancee
Formun cuoA

[ ——

‘Sede Legale

INDIRIZZD E MUMERD EMICD

e cmmis oarmmanos

comne
[
[T —
orrzost | |wasme

coomerscas  coowous
|comencrapasemae_||scounsou

sesso  DATAMABCITA  COMUNE DI NASCITA

i || | e

Residenza

NDIRIZ20 £ NUMERD CMIED

conTRAce san im0 37 ]

comune mov  can
[ Jluc__| e

Conto Corrente

[ oot ruas [emwemo [ ew] o T oan [ wimee | intta | Agersa

IR T |

Al termine, sara possibile scaricarsi la ricevuta di trasmissione della domanda di pagamento.



