
                                                
 

Municipio Roma X 
Direzione Socio Educativa 

ALLEGATO 5 
 

  TRACCIABILITA’ DEI FLUSSI FINANZIARI 

 

Ai sensi di quanto previsto dalla Legge 13/8/2010, n° 136, come modificato dal Decreto Legge 12/11/2010, n° 
187, al fine di assicurare la tracciabilità dei flussi 
finanziari, il sottoscritto   ……………………..……………………………………………….…. in qualità di 
Rappresentante Legale dell’Associazione/Cooperativa/Società/Ente/Fondazione etc. 
…………………….………………………………………….............................................................. assume tutti 
gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari. E’ consapevole che tale dichiarazione integra le convenzioni in 
essere con l’Amministrazione di Roma Capitale – Municipio Roma X e, a tale proposito, comunica gli estremi 
identificativi dei seguenti conti correnti bancari o postali dedicati, anche in via non esclusiva, ai compensi 
derivanti dalle convenzioni in essere con questo Municipio: 

Denominazione Istituto di Credito o indicare POSTE ITALIANE Spa Agenzia n. o Ufficio Postale n. 

  

IBAN 

                           

INTESTATO A: 

Denominazione Istituto di Credito o indicare POSTE ITALIANE Agenzia n. o Ufficio Postale n. 

  

IBAN 

                           

INTESTATO A: 

Dichiara che tali coordinate sono le medesime indicate nel modello 45 inoltrato 
all’Amministrazione di Roma Capitale per la liquidazione delle prestazioni legate alle 
convenzioni in essere. 

Dichiara che tali coordinate sono riferite al/ai conto/i dedicato/i ai seguenti servizi: 
1.  

2.  

3.  

4.  

Comunica le generalità e il codice fiscale delle persone delegate ad operare sugli stessi: 
  

  

  

Infine, si impegna a comunicare a codesta stazione appaltante ogni modifica relativa ai dati 
trasmessi. 

    
 

Timbro e firma 
___________________ 

del legale rappresentante 


