
COMUNE DI SAN LEO 
Provincia di Rimini 

 
UFFICIO TRIBUTI 

TASSA PER LO SMALTIMENTO DEI RIFIUTI SOLIDI URBANI 
RICHIESTA DI ESENZIONE 

 
Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________  
nato/a a _________________________ il ___________ residente a _________________________________  
cap _______ Via ___________________________________________________ n. _____ /  ____   int. _____ 
Codice fiscale ___________________________ tel. _______________________ cell. __________________  
per l’immobile sito in via _______________________________________________  num. civ. ___________ 
distinto a catasto al Foglio _____________  mappale _____________________ sub ___________________ 
in qualità di ________________________________ del/la sig/ra ___________________________________ 
_________________________________________________________________________ int. della TaRSU, 
consapevole che in caso di dichiarazione mendace è perseguibile a norma del Codice Penale e decade dal 
beneficio conseguito  in base al provvedimento richiesto (artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 
2000)  agli  effetti dell’applicazione degli  artt.66  e  67 del Decreto  Legislativo  15.11.1993,  n.507,  chiede 
l’applicazione dell’esenzione per il motivo di seguito precisato:  

 Nuclei  familiari, eventualmente proprietari di unica unità  immobiliare e  relative pertinenze,  con  reddito 
ISEE non superiore a € 4.500,00     (art.8 lettera C del Regolamento Comunale); 

 abitazione occupata da nucleo  familiare composto da una o più persone,  tutte di età non  inferiore ai 65 
anni,  che  godono  della  sola  pensione  sociale  o minima,  anche  ottenuta  per  reversibilità,  e  non  siano 
proprietari  di  immobili,  fatta  eccezione  della  propria  abitazione  (art.8  lettera  D  del  Regolamento 
Comunale); 

 locali appartenenti ad aziende agricole, ubicati in zona agricola, destinati a pertinenza dell’attività agricola. 
A  tal  fine  si  allega  denuncia  dei  locali  ed  aree  in  questione,  soggetti  a  tassa,  con  l’indicazione  delle 
esenzioni richieste; 

 Nuclei familiari composti da unico soggetto, eventualmente proprietario di unica unità immobiliare e delle 
relative pertinenze, che risulti disoccupato da almeno 18 mesi decorrenti dalla data del primo gennaio del 
periodo d’imposta,  come da  certificato  rilasciato dal Centro per  l’Impiego  (art.8  lett.F del Regolamento 
Comunale) 

 altre motivazioni previste dal Regolamento Comunale: 
_________________________________________________________________________________ 

a tal fine allega:    ultima dichiarazione dei redditi dei componenti la famiglia 
        certificazione ISEE 
        altra docum. __________________________________________________ 
 
Dichiaro di essere  informato ai  sensi dell’art.13 del Codice  in materia di dati personali  che  il  trattamento dei dati personali  forniti al Servizio Tributi è  finalizzato 
unicamente alla corretta esecuzione dei compiti istituzionali nella seguente materia “Esenzione ai fini Tarsu” ed avverrà presso il Titolare del trattamento dati, P.zza 
Dante Alighieri 1  ‐ 47865  San  Leo  (RN),  con  l’utilizzo di procedure anche  informatizzate, nei modi e nei  limiti necessari per perseguire  le predette  finalità.  I dati 
potranno essere comunicati o portati a conoscenza dei seguenti responsabili o incaricati del trattamento, degli impiegati presso il servizio protocollo e archivio, degli 
incaricati  e  responsabili  del  trattamento  dati  impiegati  presso  il  Servizio  Tributi,  ed  in  caso  di  sottoposizione  a  verifiche,  degli  incaricati  e  responsabili  presso  il 
Comando di P.M. Il conferimento dei dati è obbligatorio per poter concludere positivamente il procedimento amministrativo e la loro mancata indicazione comporta 
quindi  l’impossibilità  di  beneficiare  del  servizio  ovvero  della  prestazione  finale.  Agli  interessati  sono  riconosciuti  i  diritti  di  cui  all’art.  7  del  citato  codice  ed  in 
particolare il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione della 
legge, nonché di opporsi al  loro trattamento per motivi  legittimi, rivolgendo  le richieste al  , Servizio Tributi, P.zza Dante Alighieri 1  ‐ 47865 San Leo  (RN). L’elenco 
aggiornato dei responsabili del trattamento è consultabile sul Sito Internet www.comune.san‐leo.rn.it  
 

Letto, confermato e sottoscritto           IL/LA DICHIARANTE*  
 

_____________,lì _______________       ___________________________  
===============================================================================  
* Ai sensi dell'art. 38, comma 3, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la sottoscrizione di cui sopra non viene autenticata 
in quanto:  

 a tale dichiarazione si allega copia di un documento valido di identità; 
 tale dichiarazione viene resa e firmata in presenza del dipendente addetto;  

Identificazione tramite: Tipo documento _______________ N. documento  __________________________  
Lì, ______________________             IL DIPENDENTE ADDETTO  
 
                ___________________________________ 


