
 
 

COMUNE DI FLERO 
PROVINCIA DI BRESCIA 

P.zza IV Novembre 4 – 25020 Flero Brescia 
Tel. 030 2563173 int 6 | Fax. 030 2761200  

P.IVA 00869010173 
PEC: protocollo@pec.comune.flero.bs.it 

Mail: tributi@comune.flero.bs.it 
 

 
Il/La sottoscritto/a ................................................................................................................................................ , 

 
nato/a a .......................................................................................... (Prov. ...............) il ...................................... 

 
con residenza in………............................................................................................ CAP .......................... 

 
in Via/Piazza .............................................................................................................................. n .................... , 

 
C.F ...................................................................... , In qualità di: 

 
 

TITOLARE 
 
DELLA 

 
DITTA 

 
INDIVIDUALE 

 
LEGALE 

 
RAPPRESENTANTE 

 
DELLA SOCIETA’ 

Ragione Sociale 

Sede legale 

Comune 

    
CAP 

 
PROV. 

Via/Piazza N. Scala Int. 

Codice Fiscale/P.IVA Tel./Fax indirizzo e-mail 

 

Ubicazione:  _   . n._  int.  

Attività esercitata: _   _ Codice ATECO  _    
 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate 

dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 
 

Che a causa della situazione di emergenza epidemiologica COVID – 19 la propria attività è stata soggetta a 
sospensione obbligatoria dal mese di marzo a maggio compreso  

 
CHIEDE 

 
Di poter beneficiare della riduzione TARI stabilita dall’ente -  CATEGORIA ___________________________ 

 

Data …………………….............. Firma………………………………….. 

RICHIESTA DI RIDUZIONE TARIFFARIA TARI 
Utenze non domestiche soggette a sospensione per 

emergenza COVID- 19 
DA INVIARE ENTRO IL 13/11/2020 

(Delibera Consiglio Comunale n.26 del 30/09/2020)  
 

DA INOLTRARE VIA PEC ALL’INDIRIZZO: protocollo@pec.comune.flero.bs.it 
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