All’Ufficio Tributi
Comune di

10050 GIAGLIONE TO
RICHIESTA RIDUZIONE/ESENZIONE TARI 
AUTODICHIARAZIONE POSSESSO REQUISITI

(artt.46 e 47 D.P.R. 28/12/2000, n°445)

Il sottoscritto_____________________________________________________________________

Nato a________________________________________ il_________________________________

Residente a________________________________ Via____________________________ n______

Codice fiscale__________________________________________Tel_________________________
Cell_____________________________ e-mail __________________________________________
CHIEDE

ai sensi dell’art.17, comma 2, lett. b) , del REGOLAMENTO PER L’APPLICAZIONE DEL TRIBUTO SUI RIFIUTI (TARI) approvato con deliberazione del Consiglio Comunale n. 24 del 17/08/2021  e s.m.i.
LA RIDUZIONE/ESENZIONE DAL PAGAMENTO DELLA TASSA SUI RIFIUTI (TARI) PER L’ANNO ____
A tal uopo, sotto la propria personale responsabilità ed ai sensi dell’articolo 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole che:

· le dichiarazioni mendaci, le falsità in atti, l’uso di atti falsi, nei casi previsti dalla legge, sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi in materia, ai sensi dell’articolo 76, comma 1, del D.P.R. n. 445/2000;

· il dichiarante e chi per esso decade dai benefici eventualmente conseguiti da provvedimenti emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi dell’articolo 75 del D.P.R. n. 445/2000;

DICHIARA

( di poter usufruire della succitata riduzione/esenzione, per l’immobile ad uso abitazione di residenza sito in via ________________________________________________ n. ______ ed identificato al Foglio ________ particella_______________ subalterno ________________

( Che il proprio nucleo familiare è in situazione economicamente disagiata

( Che l’indicatore ISEE del proprio nucleo anagrafico è pari ad € ____________________

( Che nel proprio nucleo familiare è presente una persona disabile che presenta connotazione di gravità ai sensi dell’art. 3 Legge 104/92

Si allega:

· fotocopia carta d’identità del dichiarante
· dichiarazione ed attestazione ISEE in corso di validità;

· nel solo caso di richiesta di esenzione/riduzione per presenza disabile nel nucleo familiare, verbale d’invalidità da cui si evinca la relativa percentuale d’invalidità.

Il/La sottoscritto/a dichiara, infine, di essere informato/a, ai sensi di cui all’art. 13 del Codice in materia di protezione dei dati personale (Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196), che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Giaglione, lì _________________

IL DICHIARANTE

__________________________

ESTRATTO REGOLAMENTO PER L’APPLICAZIONE

DEL TRIBUTO SUI RIFIUTI (TARI)

APPROVATO CON DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE N. 15 DEL 23/07/2021 
 Articolo 17
RIDUZIONI TARIFFARIE PER PARTICOLARI CONDIZIONI D’USO E PER LIVELLI INFERIORI DI PRESTAZIONE DEL SERVIZIO

 omissis

2.

b) Particolari agevolazioni a valenza sociale sono concesse in percentuali diverse per i nuclei familiari in situazioni economicamente disagiate o per famiglie in cui sia presente una persona disabile che presenta connotazione di gravità ai sensi dell’art. 3, comma 3, L. 104/92, la cui certificazione ISEE rientri nelle fasce di cui al “regolamento sui criteri applicativi dell’indicatore della situazione economica equivalente per l’erogazione delle prestazioni sociali agevolate, adottato con delibera di Consiglio Comunale n. 20/02 del 20.12.2002.


omissis

4.
Le riduzioni di cui al presente articolo sono concesse a domanda degli interessati, da presentarsi nel corso dell’anno, con effetto dal primo giorno del mese successivo a quello della domanda.
ESTRATTO TABELLA ALLEGATO A) AL REGOLAMENTO COMUNALE PER LE PRESTAZIONI SOCIALI AGEVOLATE APPROVATO CON DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE N. 20 DEL 20/12/2002
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PERCENTUALE DI

ESENZIONE
PRESTAZIONI O SERVIZI EROGATI | TOTALE PER | FASCE DI REDDITO ISEE | hr o O/ ZONE
ISEEFINO A €

PRESTAZIONE

[mensa scolastioa o trasporto scolastioo| | €2.000,00 | Da € 2.000,01 a € 3.500,00 25% 3%
j Da € 3.500,01 a € 4.500,00 50% 3

/ o £ Da € 4.500,01 a € 6.000,00 75% (€

| Da €6.000,01 a € 7.000,00 00% 5°

| Oftre_€7.000,00 100% —

linterventi legati alla condizione _di
indigenza





