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ALLEGATO B

Domanda per la concessione dei contributi per le emittenti radiotelevisive locali e
le testate giornalistiche locali online, ai sensi della legge regionale n. 3 del 28
febbraio 2024 — Anno 2025

1. Anagrafica del soggetto giuridico richiedente

Denominazione/Ragione sociale Forma giuridica

Comune della sede legale CAP | Via n. Prov.

Codice fiscale Partita IVA

Indirizzo PEC

Telefono Indirizzo e-mail

Codice Iban

Ufficio bancario o postale

2. Dati del legale rappresentante o procuratore firmatario della domanda

Nome e Cognome Codice fiscale

Data di nascita Comune di nascita Prov.

Comune di residenza CAP | Via n. Prov.




]

Telefono Indirizzo PEC o e-mail

3. Dati degli amministratori del soggetto giuridico richiedente

(compilare se pertinente in relazione alla natura giuridica del soggetto richiedente)

Nome e Cognome Codice fiscale

4. Marchio a cui si riferisce la domanda

Denominazione marchio

Categoria:

Emittente televisiva locale

Emittente radiofonica locale

Testata giornalistica locale online




[ SOTLOSCIItLO wovvveeecitee e
In qualita di legale rappresentante/procuratore di

CHIEDE
PER IL MARCHIO A CUI SI RIFERISCE LA DOMANDA

la concessione del contributo per |'attivita di informazione svolta dal 1° gennaio
2024 al 31 dicembre 2024, ai sensi dell’art. 2, comma 1 della legge regionale n.
3/2024;

la concessione del contributo per gli investimenti realizzati dal 1° gennaio 2024

al 31 dicembre 2024, ai sensi dell’art. 2, comma 2 della legge regionale n.
3/2024

N.B. Spuntare entrambe le opzioni se si intende presentare istanza di contributo per entrambe
le tipologie di intervento

A TAL FINE DICHIARA CHE IL SOGGETTO GIURIDICO RICHIEDENTE
(ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle responsabilita penali cui va
incontro nel caso di dichiarazioni falsi o mendaci, come previsto dall’art. 76 dello stesso D.P.R.)

e Ha sede legale nelle Marche

e Eiscritto da almeno due anni al ROC come:

fornitore di servizi di media audiovisivi e radiofonici e/o soggetto esercente

I"attivita di radiodiffusione e/o fornitore di contenuti

soggetto esercente |'editoria elettronica

e E proprietario del marchio a cui si riferisce la domanda, registrato presso il
tribunale di n. del

e Applica ai propri dipendenti giornalisti il contratto collettivo nazionale di lavoro
sottoscritto tra la Federazione Nazionale Stampa Italiana e le associazioni
nazionali datoriali di categoria

e |Inquadra i collaboratori redazionali secondo i contratti giornalistici o
retribuzione mediante equo compenso come stabilito dalla legge n. 233/2012



(Equo compenso nel settore giornalistico)

Applica ai propri dipendenti non giornalisti il contratto collettivo nazionale di
lavoro di categoria

E in regola con il pagamento degli stipendi e il versamento degli oneri
contributivi

Rispetta gli adempimenti previsti dalle norme sulla sicurezza e salute dei luoghi
di lavoro

Non e riconducibile a partiti, movimenti politici e organizzazioni sindacali,
professionali e di categoria secondo la normativa vigente

Non ha procedure concorsuali dichiarate o in corso, né si trova in stato di
liguidazione volontaria

Non ha legali rappresentanti e amministratori che abbiano riportato una
condanna irrevocabile a pena detentiva per delitto non colposo superiore a sei
mesi, o che siano stati sottoposti alle misure di prevenzione di cui al D.Igs. n.
159/2011, ovvero alle misure di sicurezza previste dagli artt. 199 e ss. del codice
penale

DICHIARA INOLTRE CHE IL MARCHIO A CUI SI RIFERISCE LA DOMANDA

(ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle responsabilita penali cui va

incontro nel caso di dichiarazioni falsi o mendaci, come previsto dall’art. 76 dello stesso D.P.R.)

Ha un organico redazionale che, dal 1° gennaio 2024, comprende con continuita
almeno un giornalista iscritto all’Albo dei giornalisti come professionista o
pubblicista, assunto con contratto di lavoro dipendente a tempo indeterminato
o determinato purché non intervallato da pause (inclusi i contratti part-time)

Ha un organico redazionale i cui giornalisti sono in regola con I'obbligo di
formazione professionale continua ai sensi del D.I. n. 138/2011 e del D.P.R. n.
137/2012

Nella fascia oraria 7-24 non trasmette programmi di televendita in quantita
superiore al 20% della programmazione relativa alla fascia, né supera i limiti di

affollamento pubbilicitario di cui all’art. 45 del D.Igs. n. 208/2021
N.B. Questo requisito e richiesto solo per le emittenti televisive e radiofoniche



e Trasmette quotidianamente almeno un’edizione di telegiornale o radiogiornale

con valenza locale
N.B. Questo requisito € richiesto solo per le emittenti televisive e radiofoniche

e Ha aderito ai codici di autoregolamentazione in materia di televendite e tutela

dei minori
N.B. Questo requisito € richiesto solo per le emittenti televisive e radiofoniche

e Pubblica i propri contenuti giornalistici online, non & esclusivamente una mera
trasposizione telematica di una testata cartacea, non si configura

esclusivamente come aggregatore di notizie e produce informazione locale
N.B. Questo requisito € richiesto solo per le testate giornalistiche online



]

CON RIFERIMENTO Al CRITERI DI CUI Al PUNTI C.3.1. E C.3.2. DEL BANDO

DICHIARA INOLTRE CHE IL MARCHIO A CUI SI RIFERISCE LA DOMANDA
(ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle responsabilita penali cui va
incontro nel caso di dichiarazioni falsi o mendaci, come previsto dall’art. 76 dello stesso D.P.R.)

e Ha una redazione composta dai seguenti giornalisti iscritti all’Albo, assunti con
contratto a tempo indeterminato o determinato (inclusi i contratti part-time):

Nome e Cognome Codice fiscale

N.B. Indicare sia i giornalisti presenti in redazione al 31/12/2024, che i giornalisti presenti in
redazione al momento di presentazione della domanda
N.B. Allegare copia del contratto di lavoro dei giornalisti indicati

e Haiseguentigiornalisti inquadrati come collaboratori

N.B. Indicare il numero di giornalisti inquadrati come collaboratori presenti in redazione al
31/12/2024 e allegare copia del contratto di collaborazione dei giornalisti indicati



Ha i seguenti dipendenti non giornalisti assunti con contratto a tempo
indeterminato o determinato (inclusi i contratti part-time)

N.B. Indicare in numero dei dipendenti non giornalisti presenti alla data di presentazione della
domanda e allegare copia del contratto di lavoro dei dipendenti indicati

Nell’lanno 2024 ha assunto con contratto a tempo indeterminato i seguenti
dipendenti (giornalisti e non giornalisti —inclusi i contratti part-time)

Nessuno

1

2
[ Ipit di2

N.B. Allegare copia del contratto di lavoro dei dipendenti indicati

Ha carattere comunitario in ambito locale
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

Si

No

E caratterizzato dall’assenza dello scopo di lucro
(compilare solo se la domanda si riferisce a una testata giornalistica online)

Si

No

E registrato presso il tribunale competente dal:

E risultato assegnatario, nell’lanno 2024, di contributi statali, ai sensi del
D.P.R. 146/2017 e/o del D.lgs. n. 70/2017 e/o della Legge n. 234/2021

No

Si, per un importo pari a euro




Ha trasmesso il seguente numero di ore di telegiornale o radiogiornale con
valenza locale, nel periodo dal 1° gennaio 2024 al 31 dicembre 2024 (escluse le
repliche)

(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

ore

Ha trasmesso programmi concernenti le attivita istituzionali della Regione nel
rispetto delle norme in materia di par condicio, nel periodo dal 1° gennaio 2024
al 31 dicembre 2024 (esclusi i programmi sponsorizzati o commissionati dalla

Regione Marche o da agenzie ed enti dipendenti dalla stessa)
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

:|No

Si, con meno di un approfondimento mensile

Si, con almeno un approfondimento mensile

Si, con almeno un approfondimento settimanale

Ha trasmesso programmi su tematiche riguardanti le Marche, nel periodo dal 1°
gennaio 2024 al 31 dicembre 2024 (esclusi i programmi sponsorizzati o
commissionati dalla Regione Marche o da agenzie ed enti dipendenti dalla

stessa)
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

No

Si, con frequenza almeno mensile

Si, con frequenza almeno settimanale

Si, con frequenza quotidiana

Ha il seguente bacino di copertura
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

Comunale

Intercomunale

Provinciale

Interprovinciale

Regionale




]

Extraregionale

e [ iscritto al sistema di rilevazione Auditel o Ter
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

No

Si

e Ha trasmesso programmi di informazione accessibili alle persone con disabilita,

nel periodo dal 1° gennaio 2024 al 31 dicembre 2024
(compilare solo se la domanda si riferisce a un’emittente televisiva o radiofonica)

No

Si, attraverso

(specificare le misure e gli strumenti di accessibilita adottati)

e Ha pubblicato il seguente numero di articoli/contenuti audio-video relativi alle
attivita istituzionali della Regione, nel periodo dal 1° gennaio 2024 al 31

dicembre 2024
(compilare solo se la domanda si riferisce a una testata giornalistica online)

e Hapubblicatoil seguente numero diarticoli/contenuti audio-video su tematiche

riguardanti le Marche, nel periodo dal 1° gennaio 2024 al 31 dicembre 2024
(compilare solo se la domanda si riferisce a una testata giornalistica online)

e Ha avuto una frequenza di aggiornamento quotidiana, nel periodo dal 1°

gennaio 2024 al 31 dicembre 2024
(compilare solo se la domanda si riferisce a una testata giornalistica online)

No

Si

o

e Ha reso il sito web accessibile alle persone con disabilita, nel periodo dal 1
gennaio 2024 al 31 dicembre 2024

(compilare solo se la domanda si riferisce a una testata giornalistica online)




]

No

Si, attraverso

(specificare le misure e gli strumenti di accessibilita adottati)

Ha sostenuto le seguenti spese per investimenti (materiali e immateriali), nel

periodo compreso dal 1° gennaio 2024 al 31 dicembre 2024
(compilare solo se con la presente domanda si chiede anche il contributo per gli investimenti

ai sensi dell’art. 2, comma 2 della legge regionale n. 3/2024)

Spese per investimenti sostenute dal 1° gennaio 2024 al 31 dicembre 2024

N. e data
fattura

Fattura emessa
da

Bene o servizio
acquistato

(specificare anche la
categoria merceologica)

Importo pagato
(Iva esclusa)

Modalita
di pagamento

Data
pagamento

10



ELISA NEPI
Barra


]

11
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TOTALE SPESE SOSTENUTE: € O OO
]

N.B. Allegare la documentazione giustificativa delle spese sostenute secondo le modalita previste
al punto B.3.1. del bando

15




e Diessere consapevole delle responsabilita, anche penali, derivanti dal rilascio di
dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA INFINE

e Diessere a conoscenza e, quindi, di accettare integralmente tutte le prescrizioni
contenute nel bando

e Che i dati e le notizie riportati nella presente domanda di ammissione a
contributo sono veritieri e conformi alla documentazione in suo possesso

e Che la documentazione prodotta, a corredo della domanda, & conforme
all’originale

SI IMPEGNA
e Ad accettare e rispettare le prescrizioni del bando e fornire, nei tempi e nei modi
ivi previsti, la documentazione e le informazioni richieste

e A segnalare tempestivamente I'eventuale venir meno di uno o piu requisiti di
ammissibilita previsti dal bando

e A comunicare tempestivamente eventuali variazioni concernenti Ia
denominazione sociale, il legale rappresentante o procuratore e le coordinate
bancarie

e A consentire il regolare svolgimento dei controlli di cui al punto D.2. del bando

Luogo e data

Firma del legale rappresentante

Documento informatico firmato digitalmente
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Trattamento dei dati personali

In conformita al Regolamento 2016/679/UE (General Data Protection Regulation —
GDPR) sulle modalita di trattamento dei dati, si informa che il Titolare del trattamento
dei dati afferenti al presente bando e la Regione Marche - Giunta Regionale, con sede
in via Gentile da Fabriano, 9 — 60125 Ancona.

Il Responsabile della Protezione dei dati ha sede in via Gentile da Fabriano, 9 — 60125
Ancona. La casella di posta elettronica cui potranno essere indirizzate questioni
relative al trattamento dei dati e: rpd@regione.marche.it.

Il Responsabile del trattamento e il Segretario Generale, dott. Mario Becchetti.

Le finalita del trattamento cui sono destinati i dati personali sono connesse alla
concessione dei contributi a sostegno dell'informazione locale e la base giuridica del
trattamento (ai sensi degli articoli 6 e/o 9 del Regolamento 2016/679/UE) & la legge
regionale n. 3/2024.

| dati raccolti potranno, inoltre, essere trattati anche a fini statistici (in forma
aggregata), nonché di archiviazione (protocollo e conservazione documentale).

Il periodo di conservazione, ai sensi dell’articolo 5, par. 1, lett. e) del Regolamento
2016/679/UE, & determinato e, ai fini dell’archiviazione, € il tempo stabilito dalle leggi
e dai regolamenti per |la gestione procedimentale.

Ad ogni soggetto interessato spettano i diritti previsti dal Regolamento 2016/679/UE
e, in particolare, la facolta di chiedere I'accesso ai dati forniti, nonché la rettifica o
(ricorrendone gli estremi) la cancellazione degli stessi. E, altresi, possibile chiedere Ia
limitazione del trattamento, fare opposizione, esercitare il diritto alla portabilita dei
dati, nonché proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali con sede
a Roma.

Il conferimento dei dati discende da un obbligo legale ed e indispensabile per poter
procedere all’istruttoria della domanda presentata.

Luogo e data

Firma del legale rappresentante

Documento informatico firmato digitalmente
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