Spett.le COMUNE DI MONFORTE D’ALBA
VIA DELLA CHIESA, 3

12065 MONFORTE D’ALBA
OGGETTO: Art. 3 Legge 136 del 13.08.2010 in materia di tracciabilità dei flussi finanziari.


Il sottoscritto_______________________________________________ titolare della Ditta ________________________________________ con sede in ________________________ Via ___________________________________, con la presente comunica di seguito le coordinate bancarie complete del codice IBAN relative al nostro Conto corrente dedicato alle commesse pubbliche  presso il quale potete appoggiare il bonifico bancario a saldo delle nostra fatture:

BANCA ________________________________________________________________________

AGENZIA DI ____________________________________________________________________

CAB _____________ ABI ________________ CIN ___________ CONTO N.________________

IBAN __________________________________________________________________________

Le persone delegate ad operare sul conto sono:

1. ______________________________C.F.:__________________________________

2. ______________________________C.F.:__________________________________

3. ______________________________C.F.:__________________________________

_______________________ li _______________________

In fede

                                                                                                                   _______________________

Allego copia del documento di identità del titolare 

