Allegato 2s

Da sottoscrivere da parte del legale rappresentante di ciascuna ditta/societa fornitrice di servizi, su
propria carta intestata

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA
ai sensi dell’art. 47 del DPR 28/12/2000 n. 445

lo sottoscritto/a , hato/a a , |l
, residente in , provincia di
, in via/piazza , N CAP
, documento di identita (tipo e numero) , emesso da
, valido fino al in qualita di Legale rappresentante
della societa , con sede legale a
, provincia di , in via/piazza
, N , CAP , partita IVA n.
, consapevole delle responsabilita penali previste per le ipotesi di falsita in atti e

dichiarazioni mendaci cosi come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000

DICHIARO
a) che nei confronti della societa partita IVA n.

, € stata/sono state emessal/e la/le fattura/e di cui alla seguente tabella:

Numero fattura Data Imponibile IVA Totale

b) che i servizi offerti sono stati erogati alle normali condizioni di mercato;
¢) che non esistono accordi che prevedano successive variazioni di prezzo in qualunque forma concesse;
d) che la/le stessa/e €& stata/sono state regolarmente e completamente pagate nelle modalita e per gli

importi di seguito esposti e che pertanto nessun debito sussiste neppure sotto forma cambiaria:

Modalita di

Numero fattura Data Totale
pagamento

Importo Data

e) che a fronte della/e stessa/e non € mai stato riconosciuto né sara riconosciuto alcun bonifico a qualsiasi
titolo e non sono in atto note di accredito o qualsiasi altra forma di sconto o abbuono;

f) che non abbiamo nulla a pretendere in relazione ai servizi erogati.

Luogo e data

Timbro e firma del legale rappresentante della
ditta/societa fornitrice




Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’articolo 13 del Decreto legislativo n. 196/03 che
i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Luogo e data
Timbro e firma del legale rappresentante della

ditta/societa fornitrice

Allegare fotocopia di un documento di identita in corso di validita del leqale rappresentante della ditta/societa

fornitrice



