COMUNE DI SONICO - Provincia di Brescia

Ufficio Tributi  Tel. 0364/75391  Fax. 0364/75391
Modello FASCE BOSCHIVE / JUS PLANTANDI

 Anno _____  richiesta per  Assegnazione    Rinuncia    Variazione (barrare la casella che interessa)

CONTRIBUENTE 
Cognome ____________________________________   Nome ____________________________________________

Luogo di nascita :  _________________________________________   Data di nascita _________________________
Domicilio Fiscale :  ________________________________    in via __________________________________  n.___

Codice Fiscale : ______________________________     telefono __________________________________________
(Se si tratta di contribuente diverso da persona fisica) :

in qualità di ____________________________  
della (denominazione/Rag. Soc.) : ____________________________ natura giuridica :  ________________________ con sede legale in  ____________________________   Via _____________________________________   n. ______

Partita Iva : ________________________   Cod. Fiscale : ____________________________ tel. _________________

DICHIARA  

· Di essere ASSEGNATARIO di n. __________________ fasce boschive __________ in località  _______________

Identificate con il n. ___________________________

· Di essere BENEFICIARIO  di n. ____________________Jus-Plantandi   __________ in località _______________

RICHIEDE   

· ASSEGNAZIONE di n.  ___________________ fasce boschive  in località ________________________________ 

· ASSEGNAZIONE di n.  ___________________  Jus-plantandi in località _________________________________

RINUNCIA   

· A  fasce boschive  in località  
____________________________________________________________________   

·   Jus-plantandi in località 
____________________________________________________________________

Data ________________                      Firma leggibile ____________________________________

Ai sensi dell’art. 38, del D.P.R. 445/2000, la domanda è sottoscritta in presenza di dipendente addetto, ovvero sottoscritta e inviata unitamente a copia fotostatica di un documento d’identità del sottoscrittore.
