Raccomandata A.R. allegando fotocopia del documento di riconoscimento valido
Ufficio IVA – Competente Provinciale

 E per conoscenza 
Ufficio IVA – Competente di zona   
Alla S.I.A.E. – competente Provinciale
OGGETTO: Opzione per il regime fiscale di cui alla legge n° 398/91

il sottoscritto ____________________, nato a ______, () il ______residente a ______ () 
via /piazza ____________________, n° _____c.a.p. ____ nella qualità di presidente e legale rappresentante  ____________________,, associazione sportiva dilettantistica, regolarmente iscritta all'Agenzia delle Entrate di _______in data _____ al n._____, serie ___, ___, affiliata alla F.I.G.C. C.O.N.I. dal _____, matricola _____, con sede in _____ () via/piazza __________n° ____ Tel ___________ Fax  ____________________,
e-mail  ____________________, codice fiscale  ____________________,
 partita i.v.a. ____________________,
Dichiara 

Di voler optare per il regime previsto dalla L. 16 dicembre 1991, n°398 e successive integrazioni e modificazioni a decorrere dal 20…. Comunica, inoltre, che l’associazione, nel periodo d’imposta precedente, che coincide con l’esercizio sociale, 20… ha conseguito proventi per € 0 zero dallo svolgimento di attività commerciali.

Di stinti saluti
____________________ 


Firma ______________________________ 
