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ALLEGATO B5 

AUTODICHIARAZIONE DI ASSOLVIMENTO IMPOSTA DI BOLLO 

 
Al Comune di Codigoro 
Piazza Matteotti, 60 
44021 Codigoro (FE) 
 

 
PROCEDURA NEGOZIATA EX ART. 1 COMMA 2 LETT. B) DELLA LEGGE 120/2020 E. 
S.M.I., MEDIANTE RDO SUL MEPA (CONSIP) PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI 
TRASPORTO SCOLASTICO PER L’ A.S. 2023/2024, DA AGGIUDICARE TRAMITE IL 
CRITERIO DELL’OFFERTA ECONOMICAMENTE PIU' VANTAGGIOSA, RIVOLTO 
ESCLUSIVAMENTE A SOGGETTI ABILITATI AL MERCATO ELETTRONICO MEPA DI 
CONSIP S.P.A. PER LA CATEGORIA MEPA “NOLEGGIO CON CONDUCENTE 
(ESCLUSO USO SANITARIO)”- CIG. 9901571ADE - CPV 60130000-8. 
 
 
 
Il sottoscritto ........................................................................................... 

nato a ..................................................................................... il ....................... 

in qualità di legale rappresentante ovvero ............................................................................... 

dell'Impresa ............................................................................. 

con sede in ...................................................................... Prov. ................ CAP 

...................... 

Via/Piazza ....................................................... N. .............. 

Partita IVA .................................................... C.F. ..................................................... 

 
ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni 
penali previste dall'articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci ivi indicate 

DICHIARA 
 
- che il numero identificativo riportato sulla marca da bollo apposta sulla domanda di 

partecipazione conservata dal Dichiarante è il seguente 
______________________________; 
 

- che la medesima è stata regolarmente annullata ai sensi della vigente normativa, 
 

SI IMPEGNA 
 
- a conservare per almeno cinque anni tutta la documentazione cartacea per eventuali 

controlli da parte delle altre autorità preposte. 
 
 
Data 

                 Il legale Rappresentante 
……………………… 
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firmato digitalmente 

Si allega documento di identità del legale rappresentante (solo in caso di sottoscrizione au-
tografa e quindi effettuata senza firma digitale) 

 

 


