
  COMUNE DI ALTO RENO TERME 
  Città Metropolitana di Bologna 

  Piazza della Libertà 13- 40046 PORRETTA TERME 
  Tel. 0534-521100 

 
 

ESENZIONE IMPOSTA DI SOGGIORNO 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ 

 

Il sottoscritto/a _____________________________________________________ nato/a  il _________________ a 

________________________________ (____) C.F. _______________________  residente in _____________________________ 

_____________________________ (____)  via/piazza __________________________________________ n._____ C.A.P. ______________ 

recapito telefonico ________________________ cell. ____________________________ Fax _____________________________________ 

indirizzo e-mail: ____________________________________________ PEC:____________________________________________________ 

a conoscenza di quanto prescritto dall'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 sulla responsabilità penale in caso di dichiarazioni mendaci; 

ai fini della esenzione dal pagamento dell'imposta di soggiorno 

 

DICHARA 

 
 che il minorenne _____________________ soggiornante nel Comune di Alto Reno Terme è nato/a a _______________________ 

il _______________ (età inferiore a 12 anni); 

(art. 5, comma 1, lettera a) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 
DICHIARA 

 
 di soggiornare nel Comune di Alto Reno Terme  in qualità di 

 

 assistente del sig./ra ___________________________________________ nato/a a _____________________________________ 

il _____________________ ricoverato presso ____________________________________________________________________ 

 (art. 5, comma 1, lettera b) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 

 paziente che effettua cure ospedaliere in regime di day hospital 

(art. 5, comma 1, lettera c) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 

 lavoratore occupato in azienda/impresa che svolge attività sul territorio Comunale; 

 (art. 5, comma 1, lettera d) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 

 autista di pullman  o accompagnatore turistico di un gruppo organizzato; 

 (art. 5, comma 1, lettera e) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 

 appartenente alla categoria delle forze armate nel corpo di ______________________________________________ 

 o a Vigili del Fuoco di ________________________________ e di soggiornare per ragioni di servizio. 

 (art. 5, comma 1, lettera f) del Regolamento Comunale Imposta di Soggiorno, Delibera di C.C. n.05 del 16/02/2022) 

 

ALLEGATO: Fotocopia documento di identità. 
 

INFORMATIVA PRIVACY 

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento GDPR UE 679/16, il Comune informa che i dati personali inerenti cittadini/utenti/ditte vengono trattati nell’esercizio di 

pubblici poteri, sia in forma cartacea che con strumenti elettronici, per gestire gli adempimenti istruttori ed amministrativi previsti nel presente procedimento 

e nelle leggi relative, nonché per finalità di verifica autocertificazioni, pubblicazione in albo pretorio o amministrazione trasparente e per archiviazione e 

conservazione entro i tempi previsti dalla legge. Titolare del trattamento dei suoi dati è il Comune di Alto Reno Terme, P.zza della Libertà n. 13 – 40046 

Porretta Terme; Responsabile del trattamento dei suoi dati è il Responsabile del Tributo. Gli interessati possono esercitare in ogni momento i diritti previsti 

dal Regolamento UE 679/16. 

 

 

Alto Reno Terme, lì ___________________   Il Dichiarante ____________________________________ 

 
 



  COMUNE DI ALTO RENO TERME 
  Città Metropolitana di Bologna 

  Piazza della Libertà 13- 40046 PORRETTA TERME 
  Tel. 0534-521100 

 
 

IMPOSTA DI SOGGIORNO 
ATTESTAZIONE REQUISITI RIDUZIONE IMPOSTA 

(art. 6 – comma 1 Reg.to imposta di soggiorno) 
     

 

CONTRIBUENTE    (compilare sempre)                                                                                                              

 

Codice fiscale:        Tel. 

 

Cognome:   Nome: 

(ovvero Denominazione o Ragione Sociale) 

Data di nascita                                     Comune (o Stato Estero) di nascita:    Prov. 

 

Comune di residenza/sede legale:             C.A.P.  Via/Piazza e civico  Prov. 

 

 

e-mail/PEC: 

 

In qualità di: 

 

Società/Istituto:               Codice Fiscale:   

   

Comune sede legale:   C.A.P.   Via/Piazza e civico                        Prov. 

 

 

 

ATTESTA 
Ai sensi dell’art. 6  del Reg.to dell’imposta di soggiorno approvato con deliberazione di C.C. n. 05 del 16.02.2022 che: 

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________ 

 
ALLEGATO: Fotocopia documento di identità. 
 

INFORMATIVA PRIVACY 

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento GDPR UE 679/16, il Comune informa che i dati personali inerenti cittadini/utenti/ditte vengono trattati nell’esercizio di 

pubblici poteri, sia in forma cartacea che con strumenti elettronici, per gestire gli adempimenti istruttori ed amministrativi previsti nel presente procedimento 

e nelle leggi relative, nonché per finalità di verifica autocertificazioni, pubblicazione in albo pretorio o amministrazione trasparente e per archiviazione e 

conservazione entro i tempi previsti dalla legge. Titolare del trattamento dei suoi dati è il Comune di Alto Reno Terme, P.zza della Libertà n. 13 – 40046 

Porretta Terme; Responsabile del trattamento dei suoi dati è il Responsabile del Tributo. Gli interessati possono esercitare in ogni momento i diritti previsti 

dal Regolamento UE 679/16. 

 

 

 

Alto Reno Terme, lì ___________________   Il Dichiarante ____________________________________ 


