Allegato 15

DICHIARAZIONE DI ISCRIZIONE A CESPITI BENI AMMORTIZZABILI

Il sottoscritto ..o, , in qualita di legale rappresentante della

SOC B A , con sede in

, con riferimento effettuato per il “Progetto Bandiera”

effettuato pressoil sitodi ...,
DICHIARA
che tutti i beni oggetto delle fatture:
Numero ............... del ...... /l...... /...... , fornitore...........coceeenne..
Numero ............... del ...... /l...... /...... , fornitore...........coceeenne..
Numero ............... del ...... /l...... /...... , fornitore.........ccoceeveeen.
Numero ............... del ...... /l...... /...... , fornitore.........ccoceeveeen.
Numero ............... del ...... [...... /...... , fornitore........ccceeeveann.
Numero ............... del ...... [...... /...... , fornitore........ccceeeveann.

verranno regolarmente iscritti nel registro dei beni ammortizzabili, entro i termini previsti
dalla vigente normativa in materia.

Firmato digitalmente dal legale rappresentante
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