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[bookmark: _GoBack]Oggetto: Comunicazione di conto corrente dedicato ai sensi dell�art. 3 comma 7 della legge n. 136/2010
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL�ATTO DI NOTORIETÀ (art. 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

Il sottoscritto _____________________________________________________________________________
Nato a __________________________________________________ il 
residente a _______________________________ in Via/Piazza _______________________________________________________________________________________ 
nella sua qualità di _________________________________________________________________________
e legale rappresentante della Società __________________________________________________________
con sede legale in ______________________________ Via/Piazza ___________________________________
C.F. _____________________________ P.IVA n. _____________________________

al fine di assolvere agli obblighi sulla tracciabilità dei flussi finanziari previsti dall�art. 3 della legge 13 agosto
2010, n. 136 e ss.mm.ii. consapevole delle sanzioni penali previste dall�art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n.
445, nel caso di dichiarazioni mendaci, esibizione di atti falsi o contenenti dati non più corrispondenti al
vero
DICHIARA

che gli estremi identificativi del proprio conto corrente dedicato, anche non in via esclusiva, alla
gestione dei movimenti finanziari relativi alle commesse pubbliche sono i seguenti:
Banca ____________________________________ Agenzia _____________ sede _________________
Codice IBAN: _________________________________________________________________________
che i dati identificativi della/e persona/e abilitata/e ad operare sul conto corrente dedicato sono i
seguenti:
a) Sig./ra ____________________________, nato/a a _______________________ il ____________
C.F. ___________________________________
b) Sig./ra ____________________________, nato/a a _______________________ il ____________
C.F. ___________________________________
c) Sig./ra ____________________________, nato/a a _______________________ il ____________
C.F. ___________________________________

di obbligarsi a comunicare tempestivamente ogni modifica dei dati sopra dichiarati esonerando CDP da
ogni responsabilità per i pagamenti disposti ovvero degli eventuali ritardi;
di essere informato, ai sensi e per effetti di cui all’articolo 13 del Regolamento Europeo 2016/679 (di seguito GDPR), che i dati personale raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.



luogo _____________________, lì _____________
(Firma del dichiarante)
Allegata fotocopia del documento di riconoscimento
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