
MODULO C 
(da conservare a cura del gestore della struttura ricettiva) 

 

CITTA’ DI UGENTO 
cap 73059 – Provincia di Lecce 

tel. (0833) 555091 - fax (0833) 556496 
____________________________ 

 
 

 
 

IMPOSTA DI SOGGIORNO – ATTESTAZIONE PER ESENZIONE 
(Proprietari delle abitazioni in multiproprietà, a condizione che gli stessi utilizzino 

direttamente le predette abitazioni in multiproprietà) 
 
 
 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A ____________________________________ NATO/A A _____________________________ PROV.____________ 

IL _____/_____/_______ RESIDENTE A __________________________ PROV. ____ VIA/PIAZZA __________________________________ 

______________________ N. _____ CAP _______ TEL _______________________CELL_______________________________________ 

FAX _________________________________ E-MAIL ______________________________________________________________________ 

CODICE FISCALE                 

 
consapevole delle sanzioni penali in caso di falsità e di dichiarazioni mendaci, previste dall’art. 76 del DPR 445/2000, 

DICHIARA 

IN QUALITA' DI MULTIPROPRIETARIO1, DI AVER PERNOTTATO DAL _______________________ AL _______________________ 

PRESSO LA STRUTTURA RICETTIVA ___________________________________________________________ IN QUALITA’ DI 

PROPRIETARIO DELL'ABITAZIONE IN MULTIPROPRIETA' UTILIZZATA DIRETTAMENTE DAL SOTTOSCRITTO E DAI COMPONENTI 

DELLA SUA FAMIGLIA. 

Il sottoscritto ha reso le suddette dichiarazioni, opzioni ed informazioni, consapevole delle sanzioni penali previste in 
caso di falsità e di dichiarazioni mendaci, come previsto dall’art. 76 del DPR 445/2000 e consapevole che in caso di 
dichiarazioni non veritiere decade dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione, 
come previsto dall’art. 75 del DPR 445/2000. 
La presente attestazione è resa in base agli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 2000 e successive modificazioni. 
 

DICHIARA, ALTRESI’, DI ESSERE INFORMATO, AI SENSI E PER GLI EFFETTI DI CUI AL D. LGS. N. 196/2003, CHE I DATI PERSONALI RACCOLTI 

SARANNO TRATTATI, ANCHE CON STRUMENTI INFORMATICI, ESCLUSIVAMENTE NELL’AMBITO DEL PROCEDIMENTO PER IL QUALE LA PRESENTE 

DICHIARAZIONE VIENE RESA. 

 
 
ALLEGATI: copia del documento di identità del dichiarante 
 
 
 
 
DATA __________________________   FIRMA____________________________________________ 

 

 

 

                                                           
1 E' sufficiente, in questa parte della dichiarazione, l’indicazione dei dati del multiproprietario; gli altri componenti della famiglia del multiproprietario 
devono essere indicati nell’elenco di cui al modulo n. 1, oppure nell’elenco elaborato  dal software della struttura ricettiva. L’allegato deve essere 
sottoscritto dal multiproprietario  e allegato alla presente dichiarazione. 



MODULO n. 1 
(DA ALLEGARE AL MODULO C ) 

STATO DI FAMIGLIA DEL MULTIPROPRIETARIO: 
 

COGNOME NOME 
LUOGO DI 
NASCITA 

 

DATA DI 
NASCITA 

RAPPORTO DI 
PARENTELA 

 
 

 
 

  
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 LUOGO E DATA         FIRMA  
 
 
________________________     _______________________________________ 
 

 

 

 

 


