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	Spazio riservato al Comune:

	DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA di ATTO di NOTORIETA’
(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

	Data di consegna:
	Firma del dipendente:



	Il/La sottoscritto/a
	

	Nato/a a
	
	il
	

	Residente a 
	

	in via 
	
	N°
	

	C.F./ p. IVA
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Recapito telefonico
	



consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto dall’art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art.75 D.P.R. 445/2000),
CHIEDE 
	 la riduzione della Tassa sui Rifiuti (TARI) come previsto dal Regolamento Comunale:
(barrare le caselle relative alle agevolazioni a cui si ha diritto)

	· pari al 30% dell’imponibile, in quanto l’immobile è adibito ad uso stagionale o comunque non continuativo per un periodo non superiore a 183 giorni l’anno, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA RIDUZIONE)

	· pari al 40% dell’imponibile, in quanto l’immobile è adibito ad abitazione occupata da soggetti che risiedono o hanno la dimora all’estero (iscritti Aire) per più di sei mesi l’anno, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA RIDUZIONE)

	· pari al 15% dell’imponibile, in quanto per l’immobile, adibito ad abitazione, è stato avviato il compostaggio degli scarti organici, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA RIDUZIONE)
                Dichiaro di consentire l’accesso presso l’abitazione da parte degli incaricati del Comune o del soggetto gestore del servizio
                rifiuti al fine di verificare la reale pratica del compostaggio

	· pari al 15% dell’imponibile, in quanto nell’immobile, adibito ad abitazione, risiedono bambini con età inferiore a 3 anni che praticano l’utilizzo di pannolini lavabili, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA RIDUZIONE)
Dichiaro di consentire l’accesso presso l’abitazione da parte degli incaricati del Comune o del soggetto gestore del servizio
rifiuti al fine di verificare il reale utilizzo dei pannolini lavabili

	· pari al 40% dell’imponibile, in quanto l’immobile è posto ad una distanza superiore a 1.000 metri dal più vicino punto di svuotamento, misurato dall’accesso dell’utenza alla strada pubblica (VALIDAZIONE DA PARTE DELL’UFFICIO TECNICO)

	· aumento di +150 svuotamenti annui, in quanto nell’immobile adibito ad abitazione, risiedono anziani con problemi di incontinenza, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA DETRAZIONE)

	· pari al 40% dell’imponibile qualora i soggetti risiedono o dimorano in strutture sanitarie o RSA per più di sei mesi l’anno, come certificato dall’allegata documentazione (OBBLIGATORIA PER IL RICONOSCIMENTO DELLA RIDUZIONE)




É informato ed autorizza la raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento amministrativo ai sensi dell’art. 13 decreto legislativo                          n. 196/2003.

	
Data
	

	
	Firma (per esteso e leggibile)



Qualora la consegna del presente documento avvenisse a mezzo posta, fax, posta elettronica o persona incaricata, si prega di allegare copia di un documento di riconoscimento.
