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Avviso

Area competente

Destinatari Avviso DDG07081/2017 o Proponente?

Codice CUP

Codice progetto (Sistema Informativo)

Protocollo

Titolo operazione

Responsabile del controllo

Nome e Cognome

Firma

Data esecuzione verifica 

Proposta progettuale SI NO Motivazione della non ammissibilità Note

In colonna devono essere indicate le condizioni di 

ammissibilità riferite a ciascun dispositivo attuativo 

pubblicato

Nome e Cognome dell'esecutore del controllo 

Data di effettuazione 

del controllo
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Regione Lazio
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CHECK LIST DI CONTROLLO FORMALE DELLA DOCUMENTAZIONE

(Finanziamenti a singoli beneficiari. Procedura automatica)

Firma dell'esecutore del controllo

PROPOSTA PROGETTUALE


