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. 

Città di San Severo 

Area I 

Ufficio Tributi 
 

 

Estremi di presentazione:   

 
|__| deposito ufficio protocollo ente/ 

 
Prot. n° _________________________________ del ___/___/______ 

  

TARI - UTENZE DOMESTICHE 
 

ISTANZA PER IL RICONOSCIMENTO DI AGEVOLAZIONI-ESENZIONI  
 

Ai sensi dell’art. 1 commi da 639 a 705 della Legge n. 147 del 27.12.2013 (Legge di Stabilità 2014) e s.m.i.  e del vigente Regolamento Comunale 

IUC,  il sottoscritto 

DATI DEL DICHIARANTE 

COGNOME  

NOME  

SESSO   M      F  

LUOGO DI NASCITA  prov  

DATA DI NASCITA  /  /   

CODICE FISCALE  

COMUNE DI RESIDENZA  

INDIRIZZO DI RESIDENZA  prov  

RECAPITO 
qualora differente da quello di residenza 

 

TELEFONO  

INDIRIZZO P.E.C.  
 

IN QUALITA’ DI 
 

 TITOLARE DELL’IMPRESA  LEGALE RAPPRESENTANTE 

DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE  

SEDE LEGALE  

INDIRIZZO  

TELEFONO e FAX  

INDIRIZZO P.E.C.   

SCOPO O OGGETTO SOCIALE  

CODICE FISCALE  

PARTITA IVA  

CODICE ATECO ATTIVITA’  

 

RELATIVAMENTE AGLI IMMOBILI 
 

1. Via/Piazza/Corso  n  piano/scala  

 Destinazione d’uso  foglio  part.  sub.  mq.  

  

2. Via/Piazza/Corso  n  piano/scala  

 Destinazione d’uso  foglio  part.  sub.  mq.  

  

3. Via/Piazza/Corso  n  piano/scala  

 Destinazione d’uso  foglio  part.  sub.  mq.  

  

4. Via/Piazza/Corso  n  piano/scala  

 Destinazione d’uso  foglio  part.  sub.  mq.  

 

5. Via/Piazza/Corso  n  piano/scala  

 Destinazione d’uso  foglio  part.  sub.  mq.  



2 

 

RICHIEDE 

1. a decorrere dalla data del: _____/___/_____ 

UTENZE DOMESTICHE 

� l’applicazione della agevolazione consistente nella riduzione del 50%, nella quota fissa e nella quota variabile, di cui 

alla lettera a) del comma 1 dell’art. 24 del Regolamento Comunale IUC-TARI -  per nucleo familiare composto al 

massimo da due persone d’età superiore a 65 anni, residenti nel Comune, titolari esclusivamente di assegno sociale o 

pensioni minime e delle eventuali maggiorazioni erogate dall’Inps. 

(*) Nota: per tali dichiarazioni il contribuente dovrà utilizzare i modelli 1 e 2 allegati alla presente istanza. 

 

� l’applicazione della agevolazione consistente nella riduzione del 50%, nella quota fissa e nella quota variabile, di cui 

alla lettera b) del comma 1 dell’art. 24 del Regolamento Comunale IUC-TARI,  per disagio lavorativo del nucleo 

familiare, riferito all’anno precedente a quello per il quale il tributo è dovuto. Ai fini dell’applicazione, il disagio 

familiare si configura qualora il nucleo familiare abbia un modello ISEE pari ad €. 0,00 o che l’unica fonte di reddito 

dell’intero nucleo familiare sia rappresentata dalla cassa integrazione guadagni ovvero dall’indennità di mobilità ovvero 

dall’indennità di disoccupazione. Qualora la condizione di disagio perduri per frazione di anno, la riduzione è 

conseguentemente proporzionata. 

(*) Nota: per tali dichiarazioni il contribuente dovrà utilizzare i modelli 1 e 2 allegati alla presente istanza, oltre che 

presentare il modello ISEE in corso di validità. 

 

� l’applicazione della agevolazione consistente nella riduzione del 50%, nella quota fissa e nella quota variabile, secondo 

punto di cui alla lettera c) del comma 1 dell’art. 24 del Regolamento Comunale IUC-TARI, per nucleo familiare nel cui 

ambito sia presente almeno un disabile con invalidità non inferiore al 75%, a condizione che ricorrano 

congiuntamente le seguenti ulteriori condizioni: 1. che il reddito imponibile delle persone fisiche complessivamente 

conseguito nell’anno precedente da tutti i componenti il nucleo familiare non superi il limite di € 15.000,00 elevato a € 

20.000,00 in caso di invalidità pari al 100%; 2. che ad eccezione dell’abitazione principale, nessuno dei componenti il 

nucleo familiare sia proprietario di altri immobili su tutto il territorio nazionale. 

(*) Nota: per tali dichiarazioni il contribuente dovrà utilizzare i modelli 3 e 4 allegati alla presente istanza. 

Il REDDITO COMPLESSIVO AI FINI IRPEF da indicare nei suddetti modelli 3 e 4 conseguito nell’anno precedente a quello per il 

quale si richiede l’agevolazione, potrebbe, alla data del 31 gennaio dell’anno per il quale si richiede l’agevolazione, non 

essere conosciuto o non conoscibile nel dettaglio, il dichiarante si impegna pertanto a comunicare tempestivamente, 

comunque non oltre il 30 giugno del medesimo anno, eventuale rettifica dello stesso, qualora ciò comporti il superamento 

dei limiti reddituali meglio sopra specificati.  

 

� l’applicazione dell’esenzione di cui alla lettera a) del 3comma dell’art. 24 del Regolamento Comunale IUC - TARI – per 

le abitazioni ove dimorino persone singole, di superficie tassabile non superiore a mq. 50, quando le stesse non 

siano titolari di redditi diversi da quelli derivanti da pensione sociale o assegno sociale corrisposto dall’I.N.P.S. e di 

quello catastale relativo alle abitazioni occupate. 

(*) Nota: per tali dichiarazioni il contribuente dovrà utilizzare i modelli 1 e 2 allegati alla presente istanza. 
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� l’applicazione dell’esenzione di cui alla lettera b) del 3 comma dell’art. 24 del Regolamento Comunale IUC – TARI  

per le abitazioni ove dimorino singole o famiglie assistite economicamente dal Comune, a fronte di condizioni di 

grave indigenza, per l’intero anno solare nel corso del quale è stata erogata l’assistenza economica. L’esenzione è 

disposta a istanza di parte a seguito di acquisizione formale e validata dal Responsabile dei Servizi Sociali e di 

trasmissione di tale documentazione all’Ufficio Tributi. Il Funzionario Responsabile su segnalazione dell’Ufficio tributi 

può richiedere eventuali notizie o informazioni integrative necessarie alla corretta istruttoria del procedimento al 

Responsabile dei Servizi Sociali. 

(*) Nota: l’esenzione è disposta previa trasmissione da parte dei Servizi Sociali, all’Ufficio Tributi, di opportuna 

attestazione rilasciata dal Responsabile dei Servizi Sociali. 

 

DICHIARA INOLTRE 

di possedere tutti i predetti requisiti autocertificati alla data del 31 dicembre dell’anno  anteriore a quello per il quale si 

richiede l’agevolazione e di essere in regola con il pagamento di almeno una delle due rate di acconto TARI 2019. 

 

A TAL FINE ALLEGA ALLA PRESENTE ISTANZA 

� Copia documento di identità in corso di validità; 

� Copia della quietanza di pagamento acconto TARI 2019; 

� Altro (specificare)_____________________________________________________________ 

 

 

 

 

    

Il soggetto istante, per il tramite della sottoscrizione della presente, dichiara di aver preso atto delle avvertenze riportate in calce. 
Ai sensi dell’art. 13 del d.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196, dichiara inoltre di essere informato che: 
 i dati dichiarati saranno utilizzati dagli uffici esclusivamente per le istruttorie dell’istanza presentata e per le finalità ad essa strettamente 

connesse; 
 il trattamento viene effettuato sia con strumenti cartacei che informatici a disposizione degli uffici; 
 i dati potranno essere comunicati a concessionari o altri soggetti pubblici che, in base a norme di legge o di regolamento, possono essere 

portati a conoscenza dei dati; 
 il conferimento dei dati è obbligatorio; 
 il responsabile del trattamento dei dati è il Sig./la Sig.ra: ......................................................................................................................; 
 in ogni momento può essere esercitato il diritto di accesso, rettifica, aggiornamento e integrazione, cancellazione dei dati, come previsto 

dall’art. 7 del D.Lgs. n. 196/2003, rivolgendosi all’indirizzo specificato. 
 

San Severo, ___/___/_________         Firma 
(per esteso)

  

 

         __________________________________________ 
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AVVERTENZE 

1. La presente istanza deve essere presentata, a pena di decadenza, ai sensi dell’art. 24, comma 5 del Regolamento IUC-
TARI, entro e non oltre il 30 giugno dell’anno di imposta per il quale si richiede l’agevolazione.  

2. Le dichiarazioni presentate dal contribuente devono contenere, a pena di nullità, i dati fondamentali per la conseguente 

tassazione ovvero le generalità del contribuente ed il suo codice fiscale/partita iva; la destinazione e la descrizione dei 

locali; l’ubicazione dei locali e/o aree coperte e scoperte con indicazione della via, del numero civico, della scala e 

dell’interno ove esistenti; la destinazione d’uso dei locali e/o aree coperte e scoperte denunciate; la corretta indicazione 

della superficie tassabile; la data di decorrenza dell’occupazione; i dati catastali che identificano univocamente gli 

immobili. 

3. Ogni dichiarazione è resa ai sensi del D.P.R. 445/2000. Il sottoscrittore, dichiara che ogni informazione in essa contenuta 

corrisponde a verità. Dichiara di essere consapevole delle sanzioni, prescritte dalla vigente normativa, per dichiarazioni 

false o mendaci rese a organi della Pubblica Amministrazione. Dichiara di essere consapevole che relativamente alla 

dichiarazione resa, l’Ente Comune di San Severo, effettuerà le dovute verifiche e nel caso siano rilevate divergenze o 

difformità rispetto alla realtà, l’Ente informerà senza ulteriore indugio l’Autorità Giudiziaria competente. 

4. L’istanza per il riconoscimento di agevolazioni/esenzioni deve essere sottoscritta dal soggetto passivo del tributo o da uno 

dei coobbligati in solido. La firma deve essere comprovata da copia conforme di un documento di riconoscimento, in corso 

di validità, da allegare alla presente istanza. 

5. La mancata presentazione degli allegati richiesti nel medesimo schema di istanza e la mancata sottoscrizione della 

richiesta, comporta l’irricevibilità della medesima, da parte dell’Ufficio Tributi.  

 

 
INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 D.LGS. 196/2003 (CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI) 

 
Ai sensi del Codice in materia di protezione dei dati personali, il Comune di San Severo, in qualità di Titolare del trattamento (“TITOLARE”), è 

tenuto a fornirLe la seguente informativa sul trattamento dei Suoi dati personali. 

 

1. FINALITÀ DEL TRATTAMENTO. I Suoi dati personali verranno trattati dal Titolare per lo svolgimento delle proprie funzioni istituzionali in 

relazione al procedimento avviato. 

 

2. NATURA DEL CONFERIMENTO. Il conferimento dei Suoi dati personali è obbligatorio, in quanto in mancanza di esso non sarà possibile dare 

inizio al procedimento menzionato in precedenza e provvedere all’emanazione del provvedimento conclusivo dello stesso. 

 

3. MODALITÀ DI TRATTAMENTO. In relazione alle finalità di cui sopra, il trattamento dei Suoi dati personali avverrà con modalità informatiche 

e manuali, in modo da garantire la riservatezza e la sicurezza degli stessi. 

 

4. CATEGORIE DI SOGGETTI AI QUALI I DATI PERSONALI POSSONO ESSERE COMUNICATI O CHE POSSONO VENIRNE A CONOSCENZA IN 
QUALITÀ DI RESPONSABILI O INCARICATI. Potranno venire a conoscenza dei Suoi dati personali i dipendenti ed i collaboratori, anche esterni, 

del Titolare ed i soggetti che forniscono servizi strumentali alle finalità di cui sopra (come ad esempio, servizi tecnici). Tali soggetti agiranno in 

qualità di responsabili o Incaricati del trattamento. I Suoi dati personali potranno inoltre essere comunicati ad altri soggetti pubblici e/o privati 

unicamente in forza di una disposizione di legge o di regolamento che lo preveda. 

5. DIRITTI DELL’INTERESSATO. La informiamo che il Codice in materia di protezione dei dati personali attribuisce all’interessato la possibilità di 

esercitare specifici diritti. Lei potrà ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che La riguardano, l’aggiornamento, la 

rettificazione o, qualora vi abbia interesse, l’integrazione dei dati, nonché la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei 

dati trattati in violazione di legge. 

 

6. TITOLARE E RESPONSABILI DEL TRATTAMENTO. Il Titolare del trattamento dei dati personali è il Comune di San Severo. Il 

Titolare ha nominato Responsabile preposto per il riscontro all’interessato in caso di esercizio dei diritti di cui al punto 

precedente, il Dirigente della I Area, domiciliato per le proprie funzioni, presso la sede del Titolare. 

 
Dichiaro di aver ricevuto tutte le informazioni di cui all’art. 13 del D. Lgs. 196/03 in relazione ai dati contenuti nei documenti 
allegati. 
L’interessato al trattamento dei dati (art. 4, comma 1, lett. b D. Lgs. 196/03) 
 

          Firma 
(per esteso)

  

 

       __________________________________________ 
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Modello 1 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RESA PER IL RICONOSCIMENTO DELLE AGEVOLAZIONI TARI 

DI CUI ALL’ART. 25 DEL REGOLAMENTO COMUNALE 
 

Il  sottoscritto, 

 

Cognome  Nome  

Codice Fiscale:  Sesso  

Comune o stato estero di nascita  Prov  

Indirizzo di residenza:  Civ  

Comune di residenza:  Prov  

 

ai sensi dell’art 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e del Regolamento Comunale della IUC - TARI, consapevole delle responsabilità per 

false o mendaci dichiarazioni rese agli organi della Pubblica Amministrazione, al fine del riconoscimento delle agevolazioni TARI  

di cui all’art. 25 del Regolamento Comunale IUC - TARI, dichiara: 

 

1.  CHE LA COMPOSIZIONE DEL NUCLEO FAMILIARE E’ LA SEGUENTE: 
Tabella A: 

TIPO COGNOME NOME CODICE FISCALE 

Dichiarante    

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

7.    

8.    

9.    

Totale numero persone componenti il nucleo familiare:  

 
 

 
2.   CHE LA  PROPRIA  SITUAZIONE REDDITUALE E LAVORATIVA E’ LA SEGUENTE: 

            

Barrare un’unica casella. 
 

���� Lavoratore in cassa integrazione straordinaria, o in mobilità, o impiegato in lavori socialmente utili 

���� Titolare pensione sociale / assegno sociale 

���� Disoccupato / in cerca di occupazione 

���� Studente inoccupato 

���� Minore in età non scolare 

Reddito complessivo dichiarato ai fini IRPEF: € 

Anno di produzione del reddito:  
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3.  CHE LA  PROPRIA SITUAZIONE PATRIMONIALE IMMOBILIARE E’ LA SEGUENTE: 

 

Indicare il patrimonio immobiliare (un cespite per ogni riga della tabella sottostante)  posseduto dal soggetto 

alla data di sottoscrizione della  dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà.   

 
Tabella B: 

TIPO (1) SITUATO NEL COMUNE DI 
QUOTA 

POSSEDUTA 
(percentuale) 

RENDITA CATASTALE 
CASA DI 

ABITAZIONE (2) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

(1)  utilizzare i seguenti codici: F=fabbricati; TE=terreni edificabili; TA=terreni agricoli. 

(2)  contrassegnare  con una X solo la casella relativa all’immobile  dichiarato  come casa di abitazione  del nucleo 

familiare. 

 
 
Si allega copia non autenticata del proprio documento di identità in corso di validità. 
 

 
 
 
 

        (luogo)                                          (data)                                                          (firma) 
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Modello 2 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RESA DAL COABITANTE PER IL RICONOSCIMENTO DELLE 
AGEVOLAZIONI TARI DI CUI ALL’ART. 25 DEL REGOLAMENTO COMUNALE 

(modello da compilare e sottoscrivere da ciascuno dei  soggetti elencati dal punto 1. in poi nella Tabella A del Modello 1) 

 
 

 

Il  sottoscritto, 

 

Cognome  Nome  

Codice Fiscale:  Sesso  

Comune o stato estero di nascita  Prov  

Indirizzo di residenza:  Civ  

Comune di residenza:  Prov  

 

quale coabitante del Sig. __________________________________________, consapevole delle responsabilità per false o 

mendaci dichiarazioni rese agli organi della Pubblica Amministrazione, richiedente agevolazione TARI di cui all’art. 25 del 

Regolamento Comunale TARI, ai sensi degli articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, 

n. 445,  dichiara: 

 

 

 

1. DI  ESSERE NELLO STATO DI FAMIGLIA DEL DICHIARANTE SIG. _______________________________ IN QUALITÀ DI: 
 

Barrare un’unica casella. 

� C - coniuge 

� F - figlio minore o minore affidato 

� P - altra persona presente nello stato di famiglia (figli in età maggiore o altre persone)  

 

 
2.   CHE LA  PROPRIA  SITUAZIONE REDDITUALE E LAVORATIVA E’ LA SEGUENTE: 

 

Barrare un’unica casella. 

���� Lavoratore in cassa integrazione straordinaria, o in mobilità, o impiegato in lavori socialmente utili 

���� Titolare pensione sociale / assegno sociale 

���� Disoccupato / in cerca di occupazione 

���� Studente inoccupato 

���� Minore in età non scolare 

 

Reddito complessivo dichiarato ai fini IRPEF: € 

Anno di produzione del reddito:  
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3.  CHE LA  PROPRIA SITUAZIONE PATRIMONIALE IMMOBILIARE E’ LA SEGUENTE: 
 

Indicare il patrimonio immobiliare (un cespite per ogni riga della tabella sottostante)  posseduto dal soggetto 

alla data di sottoscrizione della  dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà.   

 

TIPO (1) SITUATO NEL COMUNE DI 
QUOTA 

POSSEDUTA 
(percentuale) 

RENDITA CATASTALE 
CASA DI 

ABITAZIONE (2) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

(1)  utilizzare i seguenti codici: F=fabbricati; TE=terreni edificabili; TA=terreni agricoli. 

(2)  contrassegnare  con una X solo la casella relativa all’immobile  dichiarato  come casa di abitazione  del nucleo 

familiare. 

 
Si allega copia non autenticata del proprio documento di identità in corso di validità. 
 
 
 

 
 

        (luogo)                                          (data)                                                          (firma) 
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Modello 3 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RESA PER IL RICONOSCIMENTO DELLE AGEVOLAZIONI TARI 

DI CUI ALL’ART. 25 – COMMA 1, LETT. C) DEL REGOLAMENTO COMUNALE 
 

(NUCLEO FAMILIARE CON PRESENZA DI PERSONA DISABILE 
CON INVALIDITA’ NON INFERIORE AL 75%) 

 

Il  sottoscritto, 

Cognome  Nome  

Codice Fiscale:  Sesso  

Comune o stato estero di nascita  Prov  

Indirizzo di residenza:  Civ  

Comune di residenza:  Prov  

 

ai sensi dell’art 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e del Regolamento Comunale della IUC - TARI, consapevole delle responsabilità per 

false o mendaci dichiarazioni rese agli organi della Pubblica Amministrazione, al fine del riconoscimento delle agevolazioni TARI  

di cui all’art. 25 del Regolamento Comunale IUC - TARI, dichiara: 
 

 
1.  CHE LA COMPOSIZIONE DEL NUCLEO FAMILIARE E’ LA SEGUENTE: 

Tabella A: 

TIPO COGNOME NOME CODICE FISCALE 

Dichiarante    

Disabile (*)    

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

7.    

8.    

Totale numero persone componenti il nucleo familiare:  

 
 

(*) si allega copia del certificato attestante la percentuale di invalidità. 

 
2.   CHE LA  PROPRIA  SITUAZIONE REDDITUALE E LAVORATIVA E’ LA SEGUENTE: 

            

Barrare un’unica casella. 
 

���� Lavoratore in cassa integrazione straordinaria, o in mobilità, o impiegato in lavori socialmente utili 

���� Titolare pensione sociale / assegno sociale 

���� Disoccupato / in cerca di occupazione 

���� Studente inoccupato 

���� Minore in età non scolare 



10 

 

 

Reddito complessivo ai fini IRPEF (1): € 

Anno di produzione del reddito:  

 

(1) Trattandosi di dichiarazione da rendere, a pena di decadenza, entro il 31 gennaio dell’anno per il quale si richiede 

l’agevolazione, il REDDITO COMPLESSIVO AI FINI IRPEF, potrebbe, alla data, non essere conosciuto o non 

conoscibile nel dettaglio, il dichiarante si impegna pertanto a comunicare tempestivamente, comunque non oltre il 

30 giugno dell’anno di riferimento, eventuale rettifica dello stesso, qualora ciò comporti il superamento dei limiti 

reddituali per poter usufruire dell’agevolazione di cui all’art. 25, comma 1, lett. b) del Regolamento IUC – TARI. 

 
3.  CHE LA  PROPRIA SITUAZIONE PATRIMONIALE IMMOBILIARE E’ LA SEGUENTE: 

 

Indicare il patrimonio immobiliare (un cespite per ogni riga della tabella sottostante)  posseduto dal soggetto 

alla data di sottoscrizione della  dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà.   

 
Tabella B: 

TIPO (1) SITUATO NEL COMUNE DI 
QUOTA 

POSSEDUTA 
(percentuale) 

RENDITA CATASTALE 
CASA DI 

ABITAZIONE (2) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

(1)  utilizzare i seguenti codici: F=fabbricati; TE=terreni edificabili; TA=terreni agricoli. 

(2)  contrassegnare  con una X solo la casella relativa all’immobile  dichiarato  come casa di abitazione  del nucleo 

familiare. 

 
 
Si allega copia non autenticata del proprio documento di identità in corso di validità. 
 

 
 
 
 

        (luogo)                                          (data)                                                          (firma) 
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Modello 4 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RESA PER IL RICONOSCIMENTO DELLE AGEVOLAZIONI TARI 

DI CUI ALL’ART. 25 – COMMA 1, LETT. C) DEL REGOLAMENTO COMUNALE 
 

(NUCLEO FAMILIARE CON PRESENZA DI PERSONA DISABILE 
CON INVALIDITA’ NON INFERIORE AL 75%) 

  

(Modello da compilare e sottoscrivere da ciascuno dei  soggetti elencati dal punto 1. in poi 

nella Tabella A del Modello 3 e,  ove possibile,  anche dal soggetto disabile) 

 
Il  sottoscritto, 

 

Cognome  Nome  

Codice Fiscale:  Sesso  

Comune o stato estero di nascita  Prov  

Indirizzo di residenza:  Civ  

Comune di residenza:  Prov  

 

quale coabitante del Sig. __________________________________________, consapevole delle responsabilità per false o 

mendaci dichiarazioni rese agli organi della Pubblica Amministrazione, richiedente agevolazione TARI di cui all’art. 25 del 

Regolamento Comunale TARI, ai sensi degli articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, 

n. 445,  dichiara: 

 

 

1. DI  ESSERE NELLO STATO DI FAMIGLIA DEL DICHIARANTE SIG. _______________________________ IN QUALITÀ DI: 
 

Barrare un’unica casella. 

� C – coniuge 

� D - disabile 

� F - figlio minore o minore affidato 

� P - altra persona presente nello stato di famiglia (figli in età maggiore o altre persone)  

 

 
2.   CHE LA  PROPRIA  SITUAZIONE REDDITUALE E LAVORATIVA E’ LA SEGUENTE: 

 

Barrare un’unica casella. 

���� Lavoratore in cassa integrazione straordinaria, o in mobilità, o impiegato in lavori socialmente utili 

���� Titolare pensione sociale / assegno sociale 

���� Disoccupato / in cerca di occupazione 

���� Studente inoccupato 

���� Minore in età non scolare 

 

Reddito complessivo ai fini IRPEF (1): € 

Anno di produzione del reddito:  

 



12 

 

(1) Trattandosi di dichiarazione da rendere, a pena di decadenza, entro il 31 gennaio dell’anno per il quale si richiede 

l’agevolazione, il REDDITO COMPLESSIVO AI FINI IRPEF, potrebbe, alla data, non essere conosciuto o non 

conoscibile nel dettaglio, il dichiarante si impegna pertanto a comunicare tempestivamente, comunque non oltre il 

30 giugno dell’anno di riferimento, eventuale rettifica dello stesso, qualora ciò comporti il superamento dei limiti 

reddituali per poter usufruire dell’agevolazione di cui all’art. 25, comma 1, lett. b) del Regolamento IUC – TARI. 

 
3.  CHE LA  PROPRIA SITUAZIONE PATRIMONIALE IMMOBILIARE E’ LA SEGUENTE: 

 

Indicare il patrimonio immobiliare (un cespite per ogni riga della tabella sottostante)  posseduto dal soggetto 

alla data di sottoscrizione della  dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà.   

 

TIPO (1) SITUATO NEL COMUNE DI 
QUOTA 

POSSEDUTA 
(percentuale) 

RENDITA CATASTALE 
CASA DI 

ABITAZIONE (2) 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

(1)  utilizzare i seguenti codici: F=fabbricati; TE=terreni edificabili; TA=terreni agricoli. 

(2)  contrassegnare  con una X solo la casella relativa all’immobile  dichiarato  come casa di abitazione  del nucleo 

familiare. 

 
Si allega copia non autenticata del proprio documento di identità in corso di validità. 
 
 
 

 
 

        (luogo)                                          (data)                                                          (firma) 


