DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ

(D.P.R. 28 Dicembre 2000, n° 445)








All’ufficio Tributi 

del Comune di FIRENZUOLA
Il sottoscritto ________________________________________________________,

nato a __________________________________________ il __________________,

C.F.__________________________, residente in ___________________________,

via______________________________________________________ n°_________,

telefono_________________________e.mail________________________________
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dal DPR 445 del 28/12/2000, per le finalità relative al Tributo per lo smaltimento dei rifiuti (TARI) e, in particolare per la richiesta di riduzione del tributo,
D I C H I A R A

1. che dal _____________________ i fabbricati di sua proprietà identificati al NCEU del Comune di Firenzuola con:  

· foglio _____ mappale ______ sub _____, VIA ____________________________;

· foglio _____ mappale ______ sub _____, VIA ____________________________;

hanno diritto all’applicazione della riduzione del 50% della tariffa in quanto è abitata da persona unica residente  ed invalida al ____________% come risulta da documentazione allegata alla presente (certificato di invalidità superiore al 60% o documento alternativo).

__________________________________________________________.

Il sottoscritto, inoltre, si impegna a comunicare eventuali variazioni significative
Consapevole di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Firenzuola, ___________________,  




IL DICHIARANTE
  __________________________

Ai sensi dell’art. 38, DPR 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato e inviata insieme alla fotocopia, non autenticata, di documento ______________________________ Nr° ________________________ rilasciato da _________________________ il _________________
