Autocertificazione ai fini dell’esenzione dell'lmposta di
soggiorno nel Comune di San Pietro di Feletto (TV)

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(ai sensi dell’'art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, 445)

Il sottoscritto:

Cognome Nome

nato a ( ) il / /
residente a ( LCAP

in via n. tel.

** (da compilare solo nel caso che il dichiarante agiper conto di soggetto passivo con grave digahilie pernotta nella struttura ricettiva)

in qualita di (genitore, tutore, ec@sercitante la patria potesta sul minore ospitéade
struttura ricettiva:

Cognome Nome

nato a ( ) il / /

residente a ( LCAP

in via n.
DICHIARA

I) diessere stato ospite nella struttura ricettia di seguito indicata nei giorni dal / /

al / /

Denominazione

con sede a ( CAP

in via n. tel.

Codice Fiscale/Partita iva:




II) di essere esente dal pagamento dellimposta di saggo in quanto soggetto passivo ricadente nella
contrassegnata casistica di cui all’art. 153 del R@lamento delle entrate tributarie:

>

- portatori di handicap non autosufficienti

B | - soggetti non paganti presso la struttura ricettiva

- autisti di pullman e gli accompagnatori turistici che prestano attivita di assistenza a gruppi di almeno 25 persone organizzati dalle
agenzie di viaggi e turismo

D | - bambini e ragazzi minori fino al compimento di 14 anni

- appartenenti alle Forze dell’Ordine, ai Vigili del Fuoco e agli operatori della Protezione Civile che pernottano in occasione di eventi
di particolare rilevanza per cui sono chiamati ad intervenire nel territorio per esigenze di servizio

F |- malati soggetti a terapie presso strutture sanitarie site nel territorio comunale e nei Comuni limitrofi (I'esenzione & subordinata
alla presentazione, alla struttura ricettiva, di apposita certificazione rilasciata dalla struttura sanitaria)

(@)

m

[lI) di essere consapevole che:

- per poter usufruire delle esenzioni di cui al sttdtdpunto B dovra essere presentata unitamente alla
presente, al gestore della struttura ricettivapajp@ certificazione della struttura sanitaria stdate le
generalita del malato o degente e il periodo drirfiento delle prestazioni sanitarie e del ricoyero

- in caso di dichiarazione falsa 0 mendace verrarpmicate, ai sensi dell'art. 76 del Decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, &, K4sanzioni previste dal Codice Penale e dalle
leggi speciali in materia di falsita negli atti;

- decadra dai benefici ottenuti qualora emerga laveoidicita del contenuto della presente
dichiarazione, finalizzata alla esenzione dell'lrsf@odi soggiorno.

San Pietro di Feletto, / /
Firma

Allegati: copia documento identita dichiarante.



