








SPETTABILE








COMUNE DI PORTO TORRES









09046 Porto Torres
OGGETTO: Comunicazione di attivazione/esistenza di conto dedicato ad appalti/commesse pub-

                       bliche ai sensi dell’art. 3, comma 7 della L. 136/2010 e s.m.i. e dichiarazione assun-

                       zione obblighi di cui alla legge medesima.

Il/La sottoscritto/a

	Cognome e nome
	

	Comune di nascita
	

	Data di nascita
	

	Codice fiscale
	

	Residenza in via/piazza
	                                                                                              n.

	Comune
	                                                                                    CAP


in qualità di:

⁮  procuratore, come da procura generale/speciale in data ……………………… a rogito del Notaio
     ……………………………………………………………………………………………………..

⁮  legale rappresentante

	dell’Impresa
	

	Sede legale in via/piazza
	                                                                                              n.

	Comune
	                                                                                    CAP

	Telefono
	                                                         Fax

	Codice fiscale
	                                                         Partita I.V.A.

	E-mail
	                                                         PEC


in riferimento a tutte le commesse pubbliche affidate dalla Vs. Amministrazione ed al fine di assolvere gli obblighi sulla tracciabilità dei flussi finanziari previsti dall’art. 3 della Legge n. 136/2010 e successive modifiche e integrazioni,
COMUNICA

· di avere attivato / l’esistenza di conto corrente dedicato alla gestione dei movimenti finanziari relativi alla commessa a far data dal …………………………………...

· che la persona delegata ad operare sul suddetto conto è il sig. ………………………………
Nato a ………………………………………………….. il …………………………………..

C.F. ‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀
· che i dati identificativi del conto corrente sono i seguenti:

Istituto di Credito ………………………………………………………………………………….

Agenzia di …………………………………………………………………………………………

OPPURE

Poste Italiane S.p.A. - Ufficio Postale di ………………………………………………………….

Indirizzo …………………………………………………………………………………………...

CODICE IBAN:

S. Paese ׀Cod.contr.׀CIN׀         ABI        ׀        CAB        ׀           Numero di conto corrente         ׀
‌‌׀___‌‌׀___‌׀____‌‌׀____‌‌׀___‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀
Intestatario del conto ……………………………………………………………………………...

C.F. ‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀__‌‌׀
ED INOLTRE DICHIARA

1. di assumersi tutti gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui all’art. 3 della L. 136/2010 e s.m.i.;

2. di impegnarsi a dare immediata comunicazione al Comune di Porto Torres ed alla Prefettura/Ufficio Territoriale del Governo della Provincia di Sassari della notizia dell’inadempimento della propria controparte (subappaltatore/subcontraente) agli obblighi di tracciabilità finanziaria.

Con la sottoscrizione della presente si acconsente al trattamento dei dati personali (D.Lgs. 196/2003), limitatamente al presente procedimento.

Luogo e data …………………………………………











Firma

      accompagnata da fotocopia nitida e ben visibile

di un documento d’identità personale in corso di validità

