
Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 del D.P.R. 445/2000

SPAZIO  RISERVATO AL  PROTOCOLLO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA' 
(Art. 47 D.P.R. 445 DEL 28/12/2000)

DA PRESENTARE ALL'UFFICIO
SERVIZI SOCIALI

IL/LA SOTTOSCRITTO/A
COGNOME E NOME CODICE FISCALE

LUOGO E DATA DI NASCITA IN QUALITA' DI (es. amm.re unico, presidente cons. amm.ne, titolare, ecc.)

del/della (come da certificato di iscrizione al Registro delle Imprese o da atto costitutivo/statuto):

 ASSOCIAZIONE__________________________________________________________________

 FONDAZIONE____________________________________________________________________

 ISTITUZIONE____________________________________________________________________

 COOPERATIVA SOCIALE__________________________________________________________

 ONLUS _________________________________________________________________________

 ALTRO (specificare) _______________________________________________________________

SEDE LEGALE (VIA, NUMERO CIVICO E FRAZIONE) COMUNE

CAP PR CODICE FISCALE PARTITA IVA N. ISCRIZIONE R.E.A.

in relazione alla liquidazione del contributo di €________________ afferente (indicare il riferimento
alla deliberazione G.U./C.U. o determinazione che prevede la concessione del contributo):

DICHIARA

 A )  di rivestire il  carattere  di soggetto passivo d'imposta sul reddito delle persone fisiche ai  sensi
dell'art. 5 del D.P.R. 22/12/86 n. 917



 B ) di rivestire il carattere di soggetto passivo d'imposta sul reddito delle persone fisiche (imprenditore
individuale artt. 2082 e 2195 cod. civ.) ai sensi degli artt. 2 e 51 de3l D.P.R.. 22/12/86 n. 917 

 C) di rivestire il carattere di soggetto passivo d'imposta sul reddito delle persone giuridiche ai sensi
dell'art.  87  del  D.P.R.  22/12/86  n.  917  secondo  la  seguente  classificazione  letterale  individuata
dall'articolo stesso (barrare casella):

                   lettera a)  lettera b)  lettera c)  lettera d)

limitatamente ai soggetti passivi che si sono individuati nella lettera c) indicare:

          attività di natura commerciale  attività di natura non commerciale

ed, inoltre, in base a quanto sopra (barrare casella):

 di essere soggetto a ritenuta 4% IRPEF

 di essere soggetto a ritenuta 4% IRES (EX IRPEG)

in quanto il contributo è concesso a sostegno di una specifica iniziativa o manifestazione con aspetti
anche marginali di natura commerciale (bigliettazione, sponsor, servizi, bar,ecc.) -  attività di impresa
anche se esercitata occasionalmente

oppure:

 di non essere soggetto a ritenuta 4% IRES (EX IRPEG) ai sensi dell'art. 28 comma 2 D.P.R.600/73

 di essere esente da ritenuta 4% IRES (EX IRPEG) in quanto il contributo sarà utilizzato nell'ambito
di attività istituzionale nella quale non rientra neanche in modo occasionale l'attività di impresa

 di essere esente da ritenuta 4% IRES (EX IRPEG) (solo nel caso di attività di natura commerciale
indicare il riferimento legislativo di esenzione) per le seguenti motivazioni:   ____________________
__________________________________________________________________________________

ALLEGARE FOTOCOPIA DOCUMENTO IDENTITA' DEL DICHIARANTE/RICHIEDENTE



       
Riguardo la posizione debitoria nei confronti dell'Unione dei Comuni:

o di NON ESSERE DEBITORE DI SOMME
o di ESSERE DEBITORE per €________________________

Che lo Statuto e l’Atto Costitutivo:

o sono allegati alla presente domanda;
o sono già in possesso dell'Unione dei Comuni  depositati presso__________________________

____________________________________________________________________________

Si richiede che  il mandato di pagamento del contributo dovrà avvenire mediante accreditamento su
CONTO CORRENTE DEDICATO (così come previsto dall'art. 3 della Legge 13 agosto 2010, n. 136)
INTESTATO AL SOGGETTO BENEFICIARIO:

BANCA/POSTE AGENZIA/FILIALE

CODICE IBAN
SIGLA

INTERNA
ZIONALE
ISO 3166

NUMERI
DI 

CONTRO
LLO

CIN ABI CAB NUMERO DI CONTO CORRENTE

In base all'art. 3 comma 7 si indicano le generalità ed il codice fiscale delle persone delegate ad operare
sul conto corrente indicato:

COGNOME: ______________________________NOME____________________________________

NATO A______________________________________IL ___________________________________

CODICE FISCALE:__________________________________________________________________

COGNOME: ______________________________NOME____________________________________

NATO A______________________________________IL ___________________________________

CODICE FISCALE:__________________________________________________________________

SI ALLEGA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ DEL DELEGATO QUALORA SI 
TRATTI DI PERSONA DIVERSA DAL DICHIARANTE/RICHIEDENTE.

ALLEGARE FOTOCOPIA DOCUMENTO IDENTITA' DEL DICHIARANTE/RICHIEDENTE

         



Indicare un nominativo cui rivolgersi per eventuali chiarimenti
COGNOME E NOME

TELEFONO FAX INDIRIZZO E-MAIL

Informativa ai sensi dell'art. 13 del  D.Lgs. 196/2003: i  dati sopraindicati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale
sono richiesti e saranno trattati dall'Unione dei Comuni del Rubicone, anche con l'ausilio di mezzi elettronici e/o automatizzati, esclusivamente per tale
scopo. Titolare del trattamento è il Responsabile Segreteria e Bilancio - Unione dei Comuni del Rubicone, Piazza Borghesi, 9 - 47039 Savignano sul
Rubicone.

Il  sottoscritto  consapevole  delle  conseguenze  civili  e  penali  previste  per  colore  che  rendono  dichiarazioni  mendaci,  dichiara  che  i  dati  forniti
corrispondono a verità (art. 26 L. 15/68)

DATA FIRMA
(TIMBRO E FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE  IN ORIGINALE)

ALLEGARE FOTOCOPIA DOCUMENTO IDENTITA' DEL DICHIARANTE/RICHIEDENTE



NOTE PER LA COMPILAZIONE 

COGNOME E NOME

Indicare cognome, nome e codice fiscale della persona che sottoscrive la scheda in nome e per conto della
persona giuridica o impresa individuale

CODICE FISCALE/PARTITA IVA

Come da documento rilasciato dal Ministero delle Finanze e/o dall'Ufficio delle Entrate

N. ISCRIZIONE R.E.A

Come da certificato di iscrizione alla CCIAA: indicare il numero del Repertorio Economico Amministrativo (ex
Registro Ditte)

A) PER I SOGGETTI PASSIVI IRPEF - PERSONE FISICHE

B) PER I SOGGETTI PASSIVI IRPEF - SOCIETA' DI PERSONE (S.S. - S.A.S. - S.N.C.)

C) CLASSIFICAZIONE SOGGETTI PASSIVI IRES (EX IRPEG)

La classificazione prevista dall'art. 87 del DPR 917/86 è la seguente:

COMMA 1
"lettera  a)  le  società  per  azioni  e  in  accomandita  per  azioni,  le  società  a  responsabilità  limitata,  le  società
cooperative e le società di mutua assicurazione residenti nel territorio dello Stato;

lettera b)  gli enti pubblici e privati diversi dalle società, residenti nel territorio dello Stato, che hanno per oggetto
esclusivo o principale l'esercizio di attività commerciali;

lettera c) gli enti pubblici e privati diversi dalle società, residenti nel territorio dello Stato, che non hanno per
oggetto esclusivo o principale l'esercizio di attività commerciali; 

lettera d) le società e gli enti di ogni tipo, con o senza personalità giuridica, non residenti nel territorio dello
stato.

COMMA 2
Tra gli enti diversi dalle società, di cui alle lettere b) e c) del comma 1 , si comprendono oltre alle persone
giuridiche, le associazioni non riconosciute, i consorzi e le altre organizzazioni non appartenenti ad altri soggetti
passivi nei confronti delle quali il presupposto dell'imposta si verifichi in modo unitario e autonomo. Tra le
società e gli enti di cui alla lettera d) del comma 1 sono comprese anche le società e le associazioni indicate
nell'articolo 5".

ART. 28 COMMA 2 DPR 600/73

Le regioni, le province, i comuni, gli altri enti pubblici e privati devono operare una ritenuta del quattro per
cento a titolo di acconto delle imposte indicate nel comma precedente e con obbligo di rivalsa sull'ammontare
dei contributi corrisposti ad imprese, esclusi quelli per l'acquisto dei beni strumentali .


