DICHIARAZIONE ESENZIONI IMPOSTA DI SOGGIORNO

(A CURA DEL GESTORE)
Il sottoscritto/a __________________________________     CF______________________________, 

                           (cognome e nome)
gestore della struttura ricettiva denominata _______________ sita a _____________________________________ in via _______________________________n. ______, premesso che, con deliberazione dell’Assemblea n.03 del 27.03.2019, L’Unione dei Comuni Lombarda dell’alta Valle Camonica ha istituito, l’Imposta di soggiorno di cui all’art. 4 D.Lgs. 23/2011 fino ad un massimo di dieci pernottamenti consecutivi e viste le esenzioni da applicare;

DICHIARA

che hanno soggiornato presso la propria struttura ricettiva i seguenti soggetti aventi diritto all’esenzione dell’imposta ai sensi dell’art.5 comma 1 del Regolamento dell’imposta di soggiorno, oltre ai minori fino al 14° anno compreso (detraibili dal filtro età di turismo 5):  

-  iscritti all’anagrafe dei residenti nei Comuni dell’Unione: totale presenze da detrarre: _________
- portatori di handicap non autosufficienti, con idonea certificazione medica, e il loro accompagnatore: totale presenze da detrarre: _________
- appartenenti alle forze di polizia statale, provinciale e locale, nonché al Corpo nazionale dei vigili del fuoco che pernottano per esigenze di servizio: totale presenze da detrarre: _________
- i "volontari" che nel sociale offrono il proprio servizio in occasione di eventi e manifestazioni organizzate dall’Unione, dall’amministrazione comunale, provinciale e regionale o per emergenze ambientali: totale presenze da detrarre: _________
- soggetti che alloggiano in strutture ricettive a seguito di provvedimenti adottati da autorità pubbliche per fronteggiare situazioni di emergenza conseguenti a eventi calamitosi o di natura straordinaria e per finalità di soccorso umanitario: totale presenze da detrarre: _________
- il personale dipendente della gestione della struttura ricettiva ove svolge l'attività lavorativa: totale presenze da detrarre: _________
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 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 445/2000. La presente attestazione è resa in base agli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 2000 e successive modificazioni. NOTE:_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

______________________,________________

(luogo, data)

Il Dichiarante

________________________
