
DICHIARAZIONE DI ASSOLVIMENTO DI IMPOSTA DI BOLLO 

 

Il/La So	oscri	o/a    _________________________________________________________________________________________ 

nato/a a                      _________________________________________________________________________il___/___/____ prov.  

codice fiscale           _________________________________ 

residente in             __________________________________  num.  _________________________ 

ci	à                         ___________________________________ prov.  _________________________               

consapevole delle sanzioni penali di cui all'art. 76 del D.P.R. n.445/2000 per la falsità degli a' e dichiarazioni mendaci, 

 

DICHIARA 

che gli obblighi rela+vi al pagamento dell'imposta di bollo ai sensi dell'art. 3 del DM 10 novembre 2011 (ex DPR 642/1972) sono sta+ 

assol+ e che le marche da bollo indicate di seguito: 

 

 

Valore marca da bollo   16 euro 

Numero iden+fica+vo    ____________________________                                                 spazio per marca da bollo 

data                              ___ / ___ / ____                                                                                         

 

 

 

u+lizzata esclusivamente per: 

□  Autorizzazione in deroga ai limi+ acus+ci esisten+ 

     Ubicazione: ______________________________ 

 

DICHIARA INOLTRE 

 

• di impegnarsi a conservare l'originale unitamente all'istanza a cui esclusivamente afferisce per eventuali controlli da parte 

dell'Amministrazione; 

• di essere consapevole che è nella piena, esclusiva e dire	a responsabilità del richiedente l’obbligo di u+lizzare una marca da bollo 

per ogni singola istanza, e pertanto non è possibile comunicare gli stessi estremi di una marca da bollo per istanze diverse, ovvero 

u+lizzare più volte gli stessi da+ iden+fica+vi della marca da bollo per istanze diverse. 

 

Data ___ / ___ / ____ 

 

Firma del Dichiarante 

 

_________________ 

 


