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NOCERA UMBRA (PG)

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà
(resa ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000)
Il/La sottoscritto/a__________________________________ nato/a a ___________________________
il ___/___/______, in qualità di Presidente/Legale rappresentante dell’Impresa/Ente ________________
_______________________________ con sede legale a ______________________________________
in via ________________________ n° ___ , città _______________________________
P.IVA___________________________  C. F.  ________________________________  
Tel. _____________________  Fax _____________________ e mail __________________________
Ai fini dell’assolvimento degli obblighi di tracciabilità finanziaria di cui alla Legge n.136/2010, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,
DICHIARA

1. Che gli estremi identificativi del/i conto/i dedicato/i alle commesse pubbliche e quindi al contratto relativo all’affidamento delle prestazioni in oggetto citate che verrà stipulato o che è già stato stipulato con questa istituzione scolastica sono:
	Estremi identificativi del C/C
	Generalità dei soggetti delegati ad operare



	IBAN
	Cognome e Nome
	Codice fiscale

	
	
	

	
	
	

	
	
	


2. Di essere a conoscenza degli obblighi a proprio carico disposti dalla Legge 136/2010 come integrata e modificata dal D.L. 187/2010 convertito in Legge n.217/2010 e di prendere atto che il mancato rispetto degli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari ossia il mancato utilizzo del bonifico bancario o postale ovvero degli strumenti idonei a consentire la tracciabilità delle operazioni, oltre alle sanzioni specifiche, costituisce causa di risoluzione del contratto in oggetto citato;
3. Che procederà, in riferimento ad ogni transazione effettuata e pertanto su ogni bonifico bancario o postale disposto, all’indicazione del relativo Codice Identificativo Gara (CIG).
Comunico, altresì il numero di matricola INPS ____________________ e INAIL ________________________ ai fini della richiesta del DURC da parte di codesta Istituzione Scolastica.
Allego alla presente, ai sensi di quanto previsto dall’art.38, comma 3, del DPR n.445/2000, copia fotostatica del documento di identità in corso di validità.
Data  __________________

          IL DICHIARANTE ______________________________
