
Ufficio Scolastico Regionale per la Lombardia
Ufficio Scolastico Territoriale di Milano
DICHIARAZIONE
ai sensi dell’articolo 3 della legge 19 agosto 2010, n. 136
Codice/i meccanografico/i scuola/e di riferimento:  ……………………………………………..
	……………………………………………..
	……………………………………………..
	……………………………………………..

	……………………………………………..
	……………………………………………..
	……………………………………………..


Il/La sottoscritto/a…………………………………………………………………………….… …………..

nato/a a:………………………………………………………………………………………………………….
Il …………………………………………………………….……………………………………………………..

residente in:
(città)…………………………………………………….………………………….. Prov. …………………

(via/piazza) ……………………………………………………………………………………. N. …………
CF : 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Il quale agisce nella qualità di:
□ legale rappresentante - □ amministratore delegato - professionista incaricato
Dell’Ente/altro…………………………………………………….…………………………………………………..
CF/P.IVA…………………………………………………………..………………………………………………………
domiciliato presso (città) …………………………………………………………………….……….
Prov. ……………
(via/piazza) ……………………………………………………………………………………………………………………… n.

…………….., CAP …………..
Destinatario dei contributi statali previsti dalla legge 10 marzo 2000, n. 62, recante “Norme per la parità scolastica e disposizioni sul diritto allo studio e all’istruzione”;
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, nonché preso atto delle disposizioni di cui alla Legge 136 del 13/08/2010 relative agli obblighi di 
- 1 - tracciabilità dei flussi finanziari, sotto la propria responsabilità
DICHIARA

In ottemperanza a quanto disposto dall’art. 3 della legge 3 agosto 2010, n. 136, di avvalersi del seguente conto corrente dedicato:
□ Conto Bancario, □ Postale

Presso la Banca (o le Poste Italiane S.p.A.) ……………………………………………………………………………………………………………….…………….…………
Filiale di …………………………………………………..…… Agenzia: n. ……………………….
Città:………………………………………………………
Prov.: ………………… Via: ……………………………………………..……. N.: ……………
Acceso/Destinato alle commesse pubbliche in data: …………………………………………
Avente le seguenti coordinate:
	Codice Paese
	
	Cin Euro
	
	Cin Italia
	
	Abi
	


	Cab
	
	N. Conto
	


	IBAN (27 caratteri)
	


Indica, quale soggetto delegato ad operare sul predetto conto:

□Il/la

sottoscritto/a……………………………………………………………………………………………………………………………

□Il/la sig./sig.ra: …………………………………………………………………….…………………………….. 
nato/a il: ……………………………….

a: …………………………………………………………………………………………………………… Prov.: ………..
CF :
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CHIEDE
Ai sensi e per le finalità di cui alla legge 136/2010, che tutti i pagamenti riguardanti il predetto intervento siano effettuati esclusivamente tramite lo strumento del bonifico appoggiato sul conto sopra indicato;
e sottoscrive la seguente

IMPEGNATIVA 
Con il presente atto il sottoscritto, nella qualità e nell’esercizio delle funzioni innanzi dichiarate, SI IMPEGNA ad osservare, senza eccezione o riserva alcuna, tutti gli obblighi previsti dalla normativa sulla tracciabilità dei flussi finanziari contenuti nella legge 136 del 13/08/2010. 
Il sottoscritto si impegna altresì a comunicare alla stazione appaltante ogni eventuale variazione dei dati sopra dichiarati. 
Ai sensi del Decreto Legislativo 196/03, conferisce espressamente il consenso al trattamento dei propri dati personali e/o sensibili.

Luogo: ………………………………………………….., lì: ….....................................................
Firma sottoscrittore …………………………………
Ai sensi dell’art.38 del DPR 28 dicembre 2000, n. 445 la presente dichiarazione è stata sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore.

Informativa ai sensi del Decreto Legislativo 196/2003, art. 13 e successive modifiche 

(vedi D.L. 101 del 10/08/2018 di recepimento della normativa europea 679 del 27/04/2016)
Ai sensi dell’art. 13 D. Lgs. 196/2003 Le forniamo le seguenti indicazioni: 
· i dati da lei forniti verranno trattati esclusivamente con riferimento al procedimento per il quale ha presentato la documentazione; 
· il trattamento sarà effettuato con supporto cartaceo e\o informatico; 
· il conferimento dei dati è obbligatorio per dar corso alla procedura di Suo interesse;
· titolare del trattamento è l’Ufficio scolastico regionale per la Lombardia, Ufficio scolastico territoriale responsabile della liquidazione dei contributi; 
· in ogni momento Lei potrà esercitare i suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell’Art. 7 del Decreto Legislativo 196\2003.
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