
     

IMPOSTA DI SOGGIORNO – DICHIARAZIONE DI 
ESENZIONE

(Art. 3 Regolamento comunale sull’ Imposta di soggiorno)

IL/LA SOTTOSCRITTO/A                                                                                                                     
NATO/A A                                                                                         PROV.             IL   /   / 
RESIDENTE A__________________________PROV.           
VIA/PIAZZA ______________________________ ___________                             
N._______CAP ________________
CODICE FISCALE                                                                            
TELEFONO                                                                                        
MAIL                                                                                                                              

DICHIARA

AI SENSI DELL’ART. 3 DEL REGOLAMENTO COMUNALE SULL’IMPOSTA DI 
SOGGIORNO, DI AVER PERNOTTATO DAL                                _AL___________________
PRESSO LA STRUTTURA RICETTIVA                                               _____________________
                                                                                                                                                   

□minori entro il 16° anno di età;

□lavoratori dele strutture ricettive con rapporto contrattuale o di studio non residenti nella città 
di Sabaudia;

□portatori di handicap grave ai sensi della legge 104/92, art. 3, co 3, con idonea certificazione 
medica e il loro accompagnatore (in ragione di n. 1 accompagnatore per soggetto);

□operatori  del  turismo  che  soggiornano  per  ragioni  di  lavoro.  L'esenzione  non  si  applica 
all'eventuale nucleo familiare;

□autisti  di  pullman ed accompagnatori  turistici  che prestano attività  di  assistenza  a  gruppi 
organizzati. L'esenzione si applica per ogni autista di pullman e per un accompagnatore turistico 
ogni 20 partecipanti;

□appartenenti alle forze dell’ordine e/o alle forze armate, VV.FF, componenti delle 
Associazioni di Volontariato regolarmente accreditati c/o Comune di Sabaudia per lo 
svolgimento di attività nel periodo estivo;

□in qualità di dipendente/collaboratore di azienda convenzionata;

□i gruppi sportivi, compreso il personale tecnico a seguito delle singole squadre/equipaggi;

□gli ospiti della proprietà delle strutture ricettive:le scolaresche;

□gli agenti di commercio;



□gli agenti di commercio;

□gli ospiti dell'Amministrazione comunale chiamati per i grandi eventi;

 □i soggetti che alloggiano in strutture a seguito di provvedimenti adottati da autorità pubbliche, 
per  fronteggiare  situazioni  di  carattere  sociale  nonché  di  emergenza  conseguenti  ad  eventi 
calamitosi o di natura straordinaria o per finalità di soccorso umanitario;

Il  sottoscritto  ha  reso  le  suddette  dichiarazioni,  opzioni  ed  informazioni,  consapevole  delle 
sanzioni penali previste in caso di falsità e di dichiarazioni mendaci, come previsto dall’art. 76 
del DPR n. 445/2000 e consapevole che in caso di dichiarazioni non veritiere decade dai benefici 
conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione, come previsto dall’art. 75 
del DPR n. 445/2000. La presente attestazione è resa in base agli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 
445/2000 e successive modificazioni.

DATA                                           FIRMA                                                                                         

ALLEGATI: copia del documento di identità del dichiarante.


