
Il sottoscritto ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Nato a …………………………………………………………………………………………………………………. il ……………………………………. 

CODICE FISCALE ……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Residente in  ………………. ……………………………………  Prov (………)  Via …………..………………………………………………….. 

Nella sua qualità di ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Della Ditta …………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Con sede in …………………………………………………………… Prov (………) Via ……………………………………………………………. 

Codice Fiscale/ Partita IVA ……………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Consapevole che l’art. 75 del Decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, punisce la 

non veridicità delle dichiarazioni rese con la decadenza dai benefici goduti e che in base all’art. 76 del 

medesimo decreto le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del 

codice penale  e delle leggi speciali in materia, 

DICHIARA 

Che il contrassegno di  € ……………………………. Cod. identificativo …………………………………………………………… 

Apposto sulla presente autocertificazione: 

- Assolve l’imposta di bollo relativa al documento MEPA ODA/RDO/TRATTATIVA n.  …………………………. 

– CIG  ………………………………………………………………… 

- Non verrà utilizzato per alcun altro adempimento 

 

Informativa sulla privacy 

Ai sensi del Regolamento Europeo 679/2016 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento 

dei dati personali, il sottoscritto, in conformità all’Art. 13 del Regolamento Europeo, CONCEDE il proprio consenso al 

trattamento dei  dati per l’esecuzione di tutte le operazioni connesse all’espletamento della pratica contrattuale. 

 

Luogo e data ……………………     Firma ………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

 

 

 

Allegare copia del documento di identità del dichiarante 


