Al Comune di Colliano
Responsabile Area Finanziaria/Tributi

Oggetto: TARI 2020 — RICHIESTA AGEVOLAZIONE UTENZE NON DOMESTICHE PER
L’EMERGENZA COVID-19.

[l/La sottoscritto/a

Nato/a |l a

Prov.

Residente a via

n.
Codice fiscale:
Tel. o Cell.

Email

In qualita di
(specificare se titolare/rappresentante legale/altro)

del/della Societa/ditta Individuale, (Intestatario cartella TARI)

C.F: P.IVA

PEC:

Codice ATECO dellattivita principale

CHIEDE

di essere ammesso al beneficio del Contributo TARI utenze non domestiche (selezionare
l'opzione n. 1 0o n. 2)

O 1. riduzione del 50% della TARI dovuta per il 2020 in quanto la propria attivita & stata
interessata da chiusure obbligatorie per effetto dei provvedimenti statali, regionali e locali
adottati per fronteggiare 'emergenza COVID-19".

O 2. riduzione del 10% della TARI dovuta per il 2020 per calo di fatturato in quanto la
propria attivita pur non essendo stata interessata da chiusure obbligatorie o restrizioni, &
stata danneggiate a causa di una contrazione generale dell'attivita e dei consumi
determinando una riduzione del proprio fatturato dellanno 2020 rispetto allanno 2019
almeno pari al 30% 2;

A tal scopo, ai sensi del D.P.R. n.445 consapevole, in caso di dichiarazioni non
veritiere e di falsita negli atti, delle sanzioni penali previste (art.76 del D.P.R.28
dicembre 2000, n.445) e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti
(art.75 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445);

! e riduzioni di cui al punti 1 in relazione ai giorni di effettiva chiusura e restrizione.
%11 calo di fatturato deve essere calcolato secondo i criteri dell’articolo 1 del decreto legge n. 41/2021 (commi da 1 a 4). La riduzione
di cui al punto 3 non & cumulabile con le riduzioni di cui al punti 1.



DICHIARA
Che la propria posizione rientra nella seguente casistica:
O la propria attivita, nel corso del 2020, & stata soggetta a chiusura obbligatoria®
O la propria attivita ha subito un calo di fatturato in quanto la propria attivita pur non

essendo stata interessata da chiusure obbligatorie o restrizioni.

Compilare il sottostante riquadro nel caso di calo di fatturato®

Che limporto medio mensile del fatturato e dei corrispettivi riferiti alle | €
operazioni effettuate nell’anno 2019 ¢ pari a

Che limporto medio mensile del fatturato e dei corrispettivi riferiti alle | €
operazioni effettuate nell’anno 2020 ¢ pari a

00 di essere in regola, a tutto il 2019, con i pagamenti TARI (comprese eventuali
rateizzazioni in corso). In caso di pendenze, comprovate dall’emissione dei relativi
atti di accertamento, € consapevole che 'agevolazione TARI 2020 non potra essere
concessa.

Si precisa che, come stabilito con Delibera di Giunta n. 45 del 01.06.2022, in caso di

ulteriore economia la stessa sara ripartita in proporzione tra tutti gli assegnatari del
contributo fino ad esaurimento del contributo in essere;

Data Firma

Il dichiarante si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni inerenti i dati
indicati.

Allegare:

fotocopia fronte retro di un documento di riconoscimento in corso di validita

Data Luogo

Firma leggibile

Autorizzo il trattamento dei miei dati

personali presenti nella dichiarazione resa ai

soli fini della evasione della istanza, ai sensi

del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.

196 e del GDPR (Regolamento UE 2016/679).
Firma leggibile

3

* Indicare i valori calcolati secondo i criteri dell’articolo 1 del decreto legge n. 41/2021 (commi da 1 a 4) “DECRETO SOSTEGNI”
come specificati nelle relative istruzioni approvate con provvedimento dell’ Agenzia delle Entrate del 23/03/2021.



