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DICHIARAZIONE n. 2  
Sostitutiva di certificazione (Art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________________________ 
                                       (cognome) (nome) 
 
nato a __________________________________________________ (______________) il  
 
__________________________residente a ______________________________ (___________) in  
 
Via__________________________________ n. _____      CF___________________________ 
 
Titolare o legale rappresentante della Ditta____________________________________ 
 
Con sede in Via ___________________________, N._______ 
 
Comune_____________________________ Prov. ________ 
 
P. IVA N._______________________ 
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, 
richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000 
 

D I C H I A R A 
 
- di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che 
riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti 
amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 
 
- di non essere sottoposto a procedimenti penali pendenti; 
 
- di non trovarsi in stato di liquidazione coatta, di fallimento, di concordato preventivo; 
 
- di non trovarsi nella situazione in cui sia stata pronunciata sentenza di condanna passata in 
giudicato; 
 
- di non trovarsi nella situazione in cui siano state accertate gravi infrazioni delle norme 
vigenti in materia di sicurezza sui luoghi di lavoro;  
 
- di non aver commesso gravi violazioni delle norme vigenti in materia di contributi 
previdenziali e assistenziali; 
 
- di non trovarsi nella situazione in cui gli è fatto divieto di poter contrarre rapporti con la 
Pubblica Amministrazione; 
 
- di essere in regola con il durc; 
 
- di essere in regola con la fatturazione elettronica; 
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- di essere in regola con la tracciabilità dei flussi finanziari – comma 1 art. 3 legge n° 136/2010,  
a tal fine dichiara che: 
a) gli estremi identificativi dei conti correnti dedicati ai pagamenti nell’ambito delle 
commesse pubbliche sono i seguenti: 
 
conto corrente dedicato n.________________aperto presso___________________________ 
 
IBAN:__________________________________________________________ 
 
conto corrente dedicato n.________________aperto presso___________________________ 
 
IBAN:__________________________________________________________ 
 
La Ditta evidenzia che le persone delegate ad operare su tale conto sono: 
 

1. ______________________________________ 
 
nato a ___________________________il ________ 
 
cod. fiscale_________________________________________ 

 
2. __________________________________________ 
 
nato a ___________________________il ________ 
 
cod. fiscale_________________________________________ 

 
(si precisa che in caso di utilizzo di ulteriori conti correnti o di altre persone delegate, vige 
l’obbligo di comunicazione) 
b) la ditta utilizzerà per tutte le proprie transazioni relative alle commesse pubbliche il conto 
corrente dedicato sopra indicato. 
 
Dichiaro, altresì, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.Lgs. 
196/2003 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, data) 

IL DICHIARANTE 
 

______________________________ 
 
 
La presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli 
effetti le normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché 
ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono. 


