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BLEGGIO SUPERIORE, COMANO TERME, FIAVE’ E STENICO
SERVIZIO TRIBUTI 

AL COMUNE DI ________________________
OGGETTO:
COMUNICAZIONE PER L’ASSIMILAZIONE AD ABITAZIONE PRINCIPALE PER ANZIANI E DISABILI RESIDENTI IN ISTITUTI DI RICOVERO.
Il sottoscritto 


nato a 
 il 


residente a 
 via 
 n. 


C.F./P.IVA
 telefono 


e-mail 


· per conto proprio;

· per conto di:

COGNOME E NOME 
 C.F. 


in qualità di 
 (indicare la qualifica/grado di parentela)
COMUNICA

ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 4, comma 1, del Regolamento Comunale IM.I.S. (Imposta immobiliare semplice) che gli immobili contraddistinti dalle p.ed.:

	CATEGORIA
	C.C.
	P.ED.
	SUB
	INDIRIZZO
	% POSS.
	RENDITA

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


già adibiti ad abitazione principale e pertinenze dal/la signor/a 
, 
che a far data dal ____/____/______ ha acquisito la residenza permanente presso l’Istituto di ricovero

 risultano tenuti a disposizione e non sono locati.

La presente comunicazione - che sarà oggetto di verifica da parte degli Uffici competenti - vale per gli anni successivi con l'impegno di comunicare qualsiasi variazione di utilizzo e di occupazione degli immobili.

La presente comunicazione va presentata al Comune entro il termine del 30 giugno dell’anno successivo al quale si riferisce l’imposta, pena prescrizione della relativa agevolazione/assimilazione e per non incorrere in eventuali sanzioni.
	__________________________________
	__________________________________

	(Luogo e data)
	(Firma)


Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000 e s.m.:

· l’istanza è stata sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente:


· l’istanza è stata presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore all’ufficio competente.

Informativa ex. art. 13 del D.lgs. n. 196/2003: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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