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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46 e 47 del  D.P.R. 28/12/2000 n. 445)

Il Sottoscritto _____________________________________ nato a ________________________ (___) il _______________ residente a _______________________________________ (___) in via _______________________________ n. ________ documento di identità (tipo e numero) _____________________________________, emesso da ____________________________, valido fino al ________________C.F. ______________________________________ in qualità di legale rappresentante della società _______________________________________ con sede in ________________________________________________________ (___) cap ___________ via ___________________________________________________________________ n. ___________
con riferimento all’allegato elenco, nel quale sono trascritti i dati delle fatture via via pagate per la realizzazione del programma degli investimenti,
consapevole delle responsabilità penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci così come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR 28/12/2000 n. 445;

DICHIARA CHE:

· le fatture ivi indicate si riferiscono a spese sostenute per la realizzazione degli investimenti indicati nel programma di cui all'art. 6 del DM 13.12.2011 e successive modifiche e integrazioni; 
· i beni acquistati o realizzati fanno parte del patrimonio della Società Beneficiaria; 
· le fatture, ivi indicate, sono state pagate a saldo, ovvero costituiscono pagamenti anticipati «in conto fornitura»; 
· per tali fatture non è mai stato riconosciuto, nè sarà riconosciuto alcuno sconto; 
· gli impianti, i macchinari e le attrezzature acquistate, cui le fatture si riferiscono, sono nuovi di fabbrica.


Luogo e data	Timbro e firma del legale rappresentante 

________________________			 ________________________________________


Allegare copia del documento di identità in corso di validità del dichiarante



NB: la presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma da parte di pubblico ufficiale e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di servizi pubblici e ai privati che vi consentono. L’Amministrazione si riserva di effettuare controlli a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71, comma 1, DPR 445/2000). In caso di dichiarazione falsa il cittadino sarà denunciato all’autorità giudiziaria.


(MOD. 7)

Carta intestata dell’impresa beneficiaria 







Scheda riepilogativa dati delle fatture oggetto del SAL


Codice BMS_00xxx  Società ___________________________ Richiesta erogazione n. ______________


	Categoria di spesa

	Fornitore
	C.F./P.I.
Fornitore
	N. fatt.
	Data fatt.
	Descrizione
	Imponibile
	IVA
	Importo totale 
	Importo del singolo pagamento

	Data 
bonifico
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totale presentato (valori in €)=




Luogo e data							Timbro e firma del legale rappresentante 

________________________			 							________________________________________



