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          AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
          I.C. BALILLA PAGANELLI 

 
ALLEGATO C 

 
BANDO DI GARA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI NOLEGGIO MACCHINE FOTOCOPIATRICI – CIG N.  
Z9125A4875 

 

Oggetto: Legge 136/2010 – Comunicazione estremi identificativi dei conto correnti dedicati/ tracciabilità dei 
flussi finanziari  
   

 
Il/La sottoscritt_ ________________________________nato/a a______________________   il __________________ 
 
Codice fiscale  ________________________ nella qualità di legale Rappresentate della Ditta ____________________ 
 
con sede legale in __________________________________CAP ___________  Via ____________________________   
 
P. IVA _____________________________ Tel. _________________________  
 
E-Mail ________________ Sito Web _________________________ 
 
 
nell’accettare la richiesta di fornitura di beni o servizi, ai sensi di quanto previsto dalla Legge 13/08/2010 n° 136 e a pena di 
risoluzione del contratto, assume i seguenti obblighi relativi alla tracciabilità dei flussi finanziari:  
 

• L'appaltatore assume tutti gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui all'art. 3 della legge 13 ago- sto 2010, n. 136 

e successive modifiche;  

• L’appaltatore s’impegna ad utilizzare il bonifico bancario o postale ovvero altri strumenti idonei a consentire la piena 

tracciabilità delle operazioni;  

• L'appaltatore si impegna a dare immediata comunicazione alla stazione appaltante ed alla prefettura- ufficio territoriale 

del Governo della provincia di Milano della notizia dell'inadempimento della propria con- troparte 
(subappaltatore/subcontraente) agli obblighi di Tracciabilità finanziaria.  
 
Il/La sottoscritto/a ai fini di tracciabilità dei movimenti finanziari previsti dall’art. 3 comma 7 della legge n. 136/2010 relativi 
ai pagamenti dell’appalto/fornitura/contratto con questa Istituzione scolastica, dichiara ai sensi della L.445/2000 sotto la 
propria personale responsabilità:  

- l’attivazione del conto corrente “dedicato” alla gestione dei movimenti finanziari relativi all’appalto/agli   appalti/ 
commesse pubbliche a far data dal presso la Banca______________________ / Poste Italiane S.p.a. ________________ 

 
oppure  

- l’esistenza del conto corrente “dedicato” alla gestione dei movimenti finanziari relativi all’appalto/agli appalti/commesse 
pubbliche a far data dal presso la Banca ______________________________/ Poste Italiane S.p.a.__________________ 
dati identificativi del Conto Corrente/ Banca/Agenzia/Filiale (denominazione e indirizzo)  
Codice IBAN    IT …. ABI ………………… CAB ………………. CIN …………….. N………………………………………….. 
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La comunicazione deve essere effettuata entro 7 giorni dall'accensione del conto o, nel caso di conti già in essere, dalla loro 
prima utilizzazione in operazioni finanziarie relative ad una fornitura ad una Pubblica Amministrazione.  
Il/La sottoscritto/a s’impegna a comunicare tempestivamente eventuali modifiche ai dati trasmessi.  
Il/La sottoscritto/a dichiara i seguenti dati identificativi dei soggetti (persone fisiche) che per l’impresa sa- ranno delegati ad 
operare sul conto corrente dedicato:  
 

a) sig.______________________________ , nato a________________________ , residente a_______________________,  

 cod. fisc._______________________ , operante in qualità di (specificare ruolo e poteri)____________________________; 
 
 

b) sig.______________________________ , nato a________________________ , residente a_______________________,  

 cod. fisc._______________________ , operante in qualità di (specificare ruolo e poteri)____________________________; 
 
 
 
 
Luogo, ________________________data__________________ 
 
  

 
 
Timbro e Firma del Legale Rappresentante 


