Al Signor SINDACO
del ComunediOMEGNA

Istanza di riduzione/esonero relativa alla Tassa smaltimento rifiuti solidi urbani richiesta da

COGNOME e NOME

CODICE FISCALE

NATO A ( Comune o Stato estero ) Provincia Giorno Mese Anno
RESIDENTE (VIA [/ PIAZZA) N. CIVICO
COMUNE PROV.
CAP | | TELEFONO |
L Al Bl c |l bl E | E |

CONTRASSEGNARE LA SITUAZIONE PER LA QUALE SI PRESENTA L’ISTANZA (VEDERE SUL RETRO)

firma leggibile

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

Presa visione delle norme contenute nell’art. 46 del D.P.R. N. 455 del 28/12/2000 per
mendaci dichiarazioni ed esibizione di atti falsi, il/fla sottoscritto/a

nato/a a il

in carta libera uso applicazione tributi,
DICHIARA

Omegna,

firma leggibile e per esteso

Visto per la firma apposta in mia presenza.

Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445 del 28.12.2000, la dichiarazione & sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente
addetto ovvero sottoscritta e inviata unitamente a copia fotostatica, non autentica, di un documento di identita del
sottoscrittore, all'ufficio competente via fax, tramite incaricato oppure a mezzo posta.

INFORMATIVA Al SENSI DELL’ARTICOLO 10 DELLA LEGGE 675/1996. | dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti
ai fini del procedimento per il quale sono stati richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
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A

ART. 13 DEL
REGOLAMENTO
COMUNALE PER
L’APPLICAZIONE DELLA
TASSA SMALTIMENTO
RIFIUTI SOLIDI URBANI
— ART. 66 DEL
DECRETO
LEGISLATIVO 507/93

ABITAZIONE CON UN UNICO OCCUPANTE .

RIDUZIONE: 20%

N.B.: IL POSSESSO DEL REQUISITO VA AUTOCERTIFICATO UTILIZZANDO LO SPAZIO PREVISTO IN PRIMA PAGINA.

B

ART. 13 DEL
REGOLAMENTO
COMUNALE PER
L’APPLICAZIONE DELLA
TASSA SMALTIMENTO
RIFIUTI SOLIDI URBANI
— ART. 66 DEL
DECRETO
LEGISLATIVO 507/93

ABITAZIONE TENUTA A DISPOSIZIONE PER USO STAGIONALE O ALTRO
USO LIMITATO O DISCONTINUO, A CONDIZIONE CHE TALE
DESTINAZIONE SIA SPECIFICATA NELLA DENUNCIA ORIGINARIA O DI
VARIAZIONE, INDICANDO L’ABITAZIONE DI RESIDENZA O L’ABITAZIONE
PRINCIPALE, DICHIARANDO ESPRESSAMENTE DI NON VOLER CEDERE
L’ALLOGGIO IN LOCAZIONE O COMODATO.

RIDUZIONE:20%

N.B.: IL POSSESSO DEL REQUISITO VA AUTOCERTIFICATO UTILIZZANDO LO SPAZIO PREVISTO IN PRIMA PAGINA

C

ART. 13 DEL
REGOLAMENTO
COMUNALE PER
L’APPLICAZIONE DELLA
TASSA SMALTIMENTO
RIFIUTI SOLIDI URBANI
—ART. 67 DEL
DECRETO
LEGISLATIVO 507/93

ABITAZIONE OCCUPATA DA SOGGETTO ISCRITTO NELL'ELENCO DELLE
PERSONE CHE GODONO DI ASSISTENZA ECONOMICA IN VIA
CONTINUATIVA DA PARTE DEL COMUNE. L’ESENZIONE E’' ACCORDATA,
DI ANNO IN ANNO, SU DOMANDA DELL'INTERESSATO, IN BASE A
CERTIFICAZIONE RILASCIATA DAL CONSORZIO SOCIO ASSISTENZIALE
CHE ATTESTI LA SOPRAINDICATA CIRCOSTANZA.

ESENZIONE TOTALE

D

ART. 13 DEL
REGOLAMENTO
COMUNALE PER
L’APPLICAZIONE DELLA
TASSA SMALTIMENTO
RIFIUTI SOLIDI URBANI
— ART. 67 DEL
DECRETO
LEGISLATIVO 507/93

ABITAZIONE OCCUPATA DA PERSONE CON ETA' SUPERIORE A
SESSANTACINQUE ANNI, SOLE O CON CONIUGE, QUANDO LE STESSE
DICHIARINO DI NON POSSEDERE ALTRI REDDITI, COMPRESI QUELLI
SOGGETTI A RITENUTA ALLA FONTE A TITOLO D'IMPOSTA (DEPOSITI
BANCARI — BOT - CCT - AZIONI - ECC.), AL DI FUORI DI QUELLI
DERIVANTI DALLA PENSIONE SOCIALE (CATEGORIA PS) E DI NON
ESSERE PROPRIETARI O COMPROPRIETARI DI ALTRE UNITA
IMMOBILIARI OLTRE A QUELLA PER CUI RICHIEDONO L’ESENZIONE.

ESENZIONE TOTALE.

N.B.: IL POSSESSO DEL REQUISITO VA AUTOCERTIFICATO UTILIZZANDO LO SPAZIO PREVISTO IN PRIMA PAGINA

E

ART. 13 DEL
REGOLAMENTO
COMUNALE PER
L’APPLICAZIONE DELLA
TASSA SMALTIMENTO
RIFIUTI SOLIDI URBANI
—ART. 67 DEL
DECRETO
LEGISLATIVO 507/93

ABITAZIONE OCCUPATA DA NUCLEO FAMILIARE AL QUALE APPARTIENE
UNA PERSONA COLPITA DA HANDICAP GRAVE, Al SENSI DELLA LEGGE
5.2.1992 N. 104, A CONDIZIONE CHE IL REDDITO COMPLESSIVO DI TUTTI |
COMPONENTI IL NUCLEO FAMILIARE NON SUPERI | 46.500,00 EURO
ANNUI COMPRENSIVO DI EVENTUALI REDDITI SOGGETTI A RITENUTA
ALLA FONTE A TITOLO D'IMPOSTA (DEPOSITI BANCARI-BOT-CCT-AZIONI-
ECC...)

RIDUZIONE: 70%

N.B.: IL POSSESSO DEL REQUISITO VA AUTOCERTIFICATO UTILIZZANDO LO SPAZIO PREVISTO IN PRIMA PAGINA e
LA RICHIESTA DEVE ESSERE CORREDATA DA APPOSITO CERTIFICATO DEL SERVIZIO DI MEDICINA LEGALE

F

ABITAZIONE OCCUPATA DA PENSIONATI E CITTADINI DISOCCUPATI
ISCRITTI AL COLLOCAMENTO CHE NON POSSEGGONO REDDITI
IMMOBILIARI AL DI FUORI DI QUELLO PRODOTTO DALLA CASA DI
ABITAZIONE ED IL CUI REDDITO FAMILIARE COMPLESSIVO, COMPRESI |
REDDITI SOGGETTI A RITENUTA ALLA FONTE A TITOLO DIMPOSTA
(DEPOSITI BANCARI-BOT-CCT-AZIONI —ECC.), NON SIA SUPERIORE A:

-€ 9.000,00 SE LA FAMIGLIA E' COMPOSTA DA UNA SOLA PERSONA,
- €12.000,00 SE LA FAMIGLIA E' COMPOSTA DA DUE PERSONE;
- € 14.000,00 SE LA FAMIGLIA E' COMPOSTA DA PIU’ DI DUE PERSONE.

RIDUZIONE: SINO AD UN MASSIMO DEL 60%
N.B.: IL POSSESSO DEL REQUISITO VA AUTOCERTIFICATO UTILIZZANDO LO SPAZIO PREVISTO IN PRIMA PAGINA
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