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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA Al SENSI DEL D.P.R. 445/2000 E DELLA LEGGE 136/2010
SULLA TRACCIBILITA’ DEI FLUSSI FINANZIARI

Il/La sottoscritto/a nato/a a il residente in
Via Comune prov. cap
Codice fiscale , N. telefono cellulare in qualita di Legale rappresentante

della seguente Impresa:

DATI IDENTIFICATIVI DELL’AZIENDA:
CODICE FISCALE
PARTITA IVA
CODICE ATECO PRINCIPALE E
PREVALENTE
DATA INIZIO ATTIVITA'
RAGIONE SOCIALE
FORMA GIURIDICA

CCIAA Comune Nr REA
SEDE LEGALE Comune Prov.
Tel
CONTATTI PEC
E-Mail

in relazione alla domanda relativa all’’Avviso Pubblico per la concessione di contributi a fondo perduto alle imprese
esercenti trasporto turistico di persone mediante autobus coperti”, consapevole che la falsa dichiarazione comporta
responsabilita e sanzioni civili e penali ai sensi dell’art. 76 D.P.R. n. 445/2000,

DICHIARA

e che ai sensi dell'art. 3, comma 7, della Legge 13 Agosto 2010, n. 136, e dedicato il seguente conto corrente
bancario/postale:
Istituto bancario: Ag.
codice IBAN:
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Cod. | Check | Cin Codice ABI Codice CAB Numero Conto Corrente
Paese | digit

e che i soggetti delegati ad operare sul conto corrente sopra menzionato sono i seguenti:

e Sig./Sig.ra Nato/a a il / /
Codice Fiscale Residente in

Via

e Sig./Sig.ra Nato/a a il / /
Codice Fiscale Residente in

Via

o che ai sensi dell’art. 3 comma 8 della Legge 136 del 13/08/2010 il sottoscritto si assume 1’obbligo di rispettare
la normativa relativa alla tracciabilita dei flussi finanziari pena nullita assoluta del contratto;

o i acconsentire al trattamento dei propri dati, anche personali, esclusivamente nell’ambito del procedimento per
il quale la presente dichiarazione viene resa.

Luogo e data

Firma digitale del Legale Rappresentante




