
COMUNE DI PANTELLERIA 
PROVINCIA DI TRAPANI 

UFFICIO TRIBUTI 
__________________________ 

 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
 
 

Il/La sottoscritt__  ___________________________________________ nat__  a 

______________________________ prov. (___) in Via ________________________________, 

valendomi delle disposizioni di cui all’art. 46 del D.P.R. 445 del 28/12/2000, consapevole delle 

pene stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, previste dal c.p. e delle leggi speciali 

in materia. 

DICHIARA 
 

 Di effettuare il pagamento della sola tariffa fissa di 350,00 euro consapevole che 

corrispondente alla macellazione di un solo capo annuo. 

 Di essere consapevole che qualora sopraggiunga la necessità di macellare uno o più capi sarà 

applicata sul primo capo macellato la tariffa di macellazione di 140,00 euro e nei capi 

successivi l’ordinaria tariffa di macellazione così come stabilito nella delibera di G.M. n. 133 

del 30.09.2015 

 
 
 
Pantelleria, ________________________ 
 

Il Richiedente 

      _________________________ 


