Modello B
COMUNICAZIONE DI ESONERO DALLA RITENUTA D'ACCONTO PER CONTRIBUTI STATALI
(ai sensi degli art. 47-48 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)
Il/la sottoscritto/a
Data e luogo di nascita
Provincia di residenza
Comune di residenza
in qualita di Legale Rappresentante dell’Ente Gestore:
Nome

SEDE DELL'ENTE GESTORE

Codice fiscale / P. IVA
DICHIARA

sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000
in caso di

dichiarazioni non veritiere, che i contributi erogati in quanto gestore di “Scuola non statale paritaria”,
relativamente ai quali il

presente modello & reso, sono da considerarsi non soggetti all’applicazione delle ritenute alla fonte previste
dal secondo comma

dell’art. 28 del D.P.R. n. 600/1973
ESONERA

pertanto, |’Ufficio Scolastico Regionale di competenza da ogni e qualsiasi responsabilita a livello fiscale,
amministrativo e penale

qualora la presente dichiarazione non dovesse corrispondere al vero per diversa imposizione accertata dai
relativi Uffici Fiscali.

Si impegna inoltre a comunicare tempestivamente all’ I’Ufficio Scolastico Regionale di competenza ogni
variazione in relazione

alla presente dichiarazione.
Si allega copia di documento d’identita del dichiarante in corso di validita.

Luogo e data Il Legale Rappresentante



