Dichiarazione di pagamento dell’imposta di bollo

Il sottoscritto

i ' 1

Regione Umbria
Giunta Regionale

SERVIZIO RISCHIO SISMICO E
PROGRAMMAZIONE INTERVENTI
SUL RISCHIO IDROGEOLOGICO

1 20 =Y
L6007 ={ 1] o 0[PP
Residente in: COMUNE ........oooviiiiiiiiiicccceeceee e Provincia ...ccccccveeveveeeeeee e,

LY T TP Numero .................

dichiara:

Privato:

0]

che gli obblighi relativi al pagamento dell‘imposta di bollo
sono stati assolti e che la presente marca da bollo viene
utilizzata unicamente per la presente istanza
amministrativa.

Numero seriale marca da bollo: (14 cifre)

(Nota: La data dell’assolvimento dell'imposta di bollo deve
essere antecedente alla data della firma del documento)

e

di impegnarsi a conservare |‘originale della marca da bollo
annullata al fine di eventuali controlli da parte dei
competenti uffici

(spazio per marca da bollo
annullata in caso di rilascio
autorizzazione o richiesta
di modifiche a modelli RU
SISMICA)

(il numero seriale deve
essere leggibile)

Enti pubblici

0]

di essere esente da bollo ai sensi del D.P.R. del 26 ottobre
1972 Nr. 642, tabella allegato B,
punto 16 (enti pubblici)

Luogo e data

(firma digitale)



Istruzioni

La marca da bollo deve essere annullata sul presente modello solo per il rilascio dell’autorizzazione
e per eventuali modifiche a modelli RU Sismica presentati.

Per altri documenti la marca da bollo deve essere annullata direttamente negli elaborati trasmessi,
ferma restando la compilazione delle altre parti del presente modello.



