IMPRESA

[~

edicato.

Pt

Spett.le
Comune di Afragolu
NAPOLI

(allegare copia del documento di identita del sottoscrittore)

YGGETTO: legge 136/2010 art 3 ¢ s.m.i.: tracciabilita dei pagamenti. Comunicazione del conto corrente

Vla sottoscritto/a_DE, LUCA GORGAO , nato/a a TIORRE. XL Gffteil 83-03:49%0 Codice

fiscale Ty CGRE-FOCORLISIW  , in qualita di legale rappresentante/titolare dell'impresa in eplgrafe ai

sensi dell'art. 3 della legge 136/2010 e ss.mm.ii., comunica che i dati identificativi del conto corrente

dedicato alla gestione dei movimenti finanziari relativi all' appalto per la forniture di beni e/o servizi

commissionate dal Comune di Afragola :

Banca (denominazione completa) ‘BaNCA nAZIONAE BEL AARRO

enzia/filiale (denominazione ¢ indirizzo)_AGENEA DL TRTAMAGHORE

Codice IBAN: _ITE5Y0L005 29840 000000000 (409

DICHIARA INOLTRE:

di essere delegato ad operare sul conto;

fiscale DL CBREF CaR/ 2SI W)

b) sig. , nato a

(N.B.: pu essere indicata anche una pluralita di conti correnti bancari o postali dedicati).

che i seguenti soggetti sono delegati per I"impresa ad operare sul conto corrente dedicato:

2)sig SDE AUCA GUREAS |, nato a TRRE, Y, 6o, il_08:03-4930  Codice

, il Codice

fiscale

appaltante ed alla Prefettura-Ufficio territoriale del Governo

o

Afragola, li

dell'inadempimento della propria controparte (subcontraente) agli obblighi di

Dichiara inoltre di non incorrere nelle circostanze di cui all'art.38 del D. Lgs 1§

Ii/la sottoscritto/a assume inoltre tutti gli obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari di cui all'art. 3 della

Legge 136/2010 e successive modifiche e si impegna a dare immediata comunicazione alla stazione

1 della notizia

acciabilitd finanziaria.




Dichiarazione sostitutiva di certificazione
(D.P.R. n. 445 del 28.12.2000 s.m.I. - Art. 46, comma 1, lettera p)

Al Comune di Afragola
SEDE

ll/a sottoscritto/a (nome e cognome) _ oS0 DE LOCA

nto/a':ngEE, L GfsCH Prov. NA il 0803230, in qualita di
della Impresa * giﬂﬂ S@& " con sede
Via SME_agﬁ(ﬁm_ n_A8 e sede operativa in
¢ via NAHONALE DELUE PUSIUE  n 43R

Partita IVA o Codice Fiscale: QﬁﬁﬁSﬂ&ﬂZé&

consapevole delie sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai
benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria
responsabilita

DICHIARA

dilessere in regola con i versamenti contributivi di cui all’art. 2 del D.L. 25.09.2002 n. 210, convertito in Legge n.
266 del 22.11.2002 e successive modifiche ed integrazioni.

Atal fine specifica i seguenti dati per la verifica a campione della veridicita della dichiarazione resa:

Cassa previdenziale (solo per lavoratori autonomi)
Tipo di impresa: imppeSa  Lavoratore autonomo
Tipologia contrattuale ___kaﬁ{_BKlO (commercio, metalmeccanica ....)
- numaro di dipendenti delia ditta addetti al servizio: n. As (indicare il numero)

Il sottoscritto si impegna a comunicare a codesto Ente qualsiasi variazione rispetto a quanto sopra dichiarato.

IWla sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D. Lgs. n. 196/2003 (codice in materia

* diprotezione di dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti

informatici, esclusivamente nell’ambito del
¢
=/

e la presente dichiarazione viene resa.

Luogo e data firma leggibile del dichiarante

Ai/sensi dell'art. 38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 e ss.mm.ii, la dichiarazione & sottoscritta dall'interessato in
presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un

valido documento di identita del dichiarante.
La presente dichiarazione, ai sensi dell'art. 4, comma 14 bis del D.L. n. 70/28
pagamenti di forniture di beni e servizi sotto | 20.000,00 euro.

Afragola, i I
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