Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR) – Missione 4 Componente 2 (M4C2) – Investimento 2.3 – Potenziamento ed estensione tematica e territoriale dei centri di trasferimento tecnologico per segmenti di industria

ALLEGATO N. 17

DICHIARAZIONE PER LA RICONDUZIONE AL CUP DI FATTURE E PAGAMENTI
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ
(Artt. 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 e s. m. e i.)

	CUP:
	

	Titolo intervento:
	

	Soggetto attuatore:
	




La/Il sottoscritta/o _________________________, nata/o a _______________________________, il ___________________________, C.F. _________________________________, Legale Rappresentante del Soggetto attuatore _______________________________________, Partita IVA____________________________, avente sede legale a ____________________________ in  Via/Piazza ____________________________________ n. ____ CAP _______, PEC ___________


DICHIARA
sotto la propria responsabilità e in piena conoscenza della responsabilità penale prevista per le false dichiarazioni dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, dalle disposizioni del Codice penale e dalle leggi speciali in materia, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000:


che i seguenti pagamenti e le corrispondenti fatture[footnoteRef:2] sono riconducibili al progetto in oggetto, come riportato in tabella: [2:  Nell’ipotesi di più pagamenti a fronte della medesima fattura (es. anticipo e saldo), ripetere i dati della fattura per ciascun pagamento] 



Su carta intestata del Soggetto attuatore




[image: Immagine che contiene testo, schermata, Carattere, Blu elettrico

Descrizione generata automaticamente]

	N.
Prog.
	N° bonifico
	Data pagamento
	Soggetto pagante
	Sede legale Soggetto pagante
	P.IVA
Soggetto pagante
	N° 
Fattura
	Data emissione fattura

	Soggetto emittente
	Sede legale Soggetto emittente
	P.IVA
Soggetto emittente

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	








	Luogo e data
	Firma

	
__________________________________________
	
_________________________________________


                                                        

Si allega copia fotostatica del documento di identità, in corso di validità (art. 38 del D.P.R. 445/2000 e ss.mm.ii). In caso di sottoscrizione con firma digitale non è necessario allegare copia del documento di identità.
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