CARTA INTESTATA OPERATORE ECONOMICO

	MODELLO A) - DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’ (resa ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000) RELATIVA ALLA TRACCIABILITA’ FINANZIARIA


OGGETTO: _________
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________________, 
nato/a a __________________________________________________________ il ____________________________, 
Codice fiscale ___________________________________________________________________________________, 
legale rappresentante della ditta ________________________________________________________________, 
Cf. ditta ___________________________________________ P.IVA ________________________________________
con sede a _______________________________________ via ___________________________________________
tel. _______________________________ mail __________________________________________________________
consapevole della responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci e sotto la propria responsabilità:
DICHIARA
ai sensi dell’art. 47 DPR 445/2000

1. che gli estremi identificativi del c/c dedicato sono:
BANCA: ……………………………………………………………………
Conto Corrente n. …………………………………………………….
ABI ……………………….

 CAB …………………………..
COD.IBAN ………………………………………………………………..
Oppure:
Conto Corrente Postale n. …………………………
COD.IBAN ………………………………………………………………..
2. che le persone delegate ad operare su di esso sono:
(indicare generalità e codice fiscale)
……………………………………………………..
……………………………………………………..
……………………………………………………..
3. di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’ente eventuali cambiamenti delle persone delegate ad operare di cui al punto 2.
4. di aver preso visione del contenuto dell’art. 3 della Legge 136/2010 e di essere consapevole delle sanzioni in cui potrò incorrere in caso di inosservanza delle disposizioni ivi contenute.
In fede,









Firmato Digitalmente
