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a
Piazza Aldo Moro, 1 - 55012 Capannori (LU) – Italia
(www.comune.capannori.lu.it)


DOMANDA PER LA CONCESSIONE DI AGEVOLAZIONI TARIFFARIE 

ANNO 2009
(esente da bollo ai sensi del D.P.R.n.642/72 e successive modifiche e D.P.R.n.955/82)

Al Dirigente del  Servizio Politiche Sociali 

del Comune di Capannori

Il sottoscritto ________________________________________________________ nato a ____________________________________ il ___________________ stato civile ______________ residente a ______________________________________ via ________________________________ n. _______ tel. ____________________, codice fiscale ______________________________

DICHIARA

1. che la propria situazione abitativa è la seguente:

· alloggio abitato da una unica persona ultrasessantenne;

· alloggio abitato da due o più persone con età non inferiore a 60 anni;

· alloggio abitato da nuclei familiari formati da 5 o più componenti;

· alloggio abitato da nucleo familiare composto in cui siano presenti portatori di handicap certificati ai sensi della L.104/92.

Ai sensi dell’accordo  del 15.12.2008 tra il Comune di Capannori e le OO.SS. del Comune di Capannori FNP-CISL, SPI.-CGIL e UILP-UIL di cui alla deliberazione di Giunta Comunale n. 23  del  30.01.09.

CHIEDE PER L’ANNO 2009 LE SEGUENTI AGEVOLAZIONI TARIFFARIE:

1. TIA (tariffa relativa al servizio di raccolta e smaltimento rifiuti)

· Esenzione totale al nucleo composto da una sola persona con un I.S.E.E. da 0 a 10.000,00 Euro 

· Esenzione totale con un I.S.E.E. da 0 a 7.650,00 Euro  a:

·  nucleo composto da due o più  persone con età non inferiore a 60 anni

·  nuclei numerosi formati da 5 o più componenti

·  nuclei in cui siano presenti portatori di handicap riconosciuti ai sensi della L. 104/92
· Esenzione totale  per nuclei familiari/nuclei con L. 104/92 con I.S.E.E. maggiorato

· Riduzione del 40% al nucleo composto da una sola persona con un I.S.E.E. da 10.001,00 Euro  a 16.200,00 Euro

· Riduzione del 40% con un I.S.E.E. da 7.651,00 Euro  a 11.750,00 Euro  a:

·  nucleo composto da due o più  persone con età non inferiore a 60 anni

·  nuclei numerosi formati da 5 o più componenti

·  nuclei in cui siano presenti portatori di handicap riconosciuti ai sensi della L. 104/92

· Riduzione del 40%  per nuclei familiari/nuclei con L. 104/92 con I.S.E.E. maggiorato

2. TARIFFA ACQUEDOTTO/FOGNATURE/GAS/RISCALDAMENTO

· Contributo massimo  di € 150,00 al nucleo composto da una sola persona con un I.S.E.E. da 0 a 10.000,00 Euro 

· Contributo massimo  di € 150,00 con un I.S.E.E. da 0 a 7.650,00 Euro a:

· nucleo composto da due o più  persone con età non inferiore a 60 anni

-    nuclei numerosi formati da 5 o più componenti

-    nuclei in cui siano presenti portatori di handicap riconosciuti ai sensi della L. 104/92

· Contributo massimo di € 150,00  per nuclei familiari/nuclei con L. 104/92 con I.S.E.E. maggiorato

· Contributo massimo  di € 75,00 al nucleo composto da una sola persona con un I.S.E.E. da 10.001,00 Euro a 16.200,00 

· Contributo massimo  di € 75,00  con un I.S.E.E. da 7.651,00  a Euro  11.750,00 a:

· nucleo composto da due o più  persone con età non inferiore a 60 anni

-    nuclei numerosi formati da 5 o più componenti

-    nuclei in cui siano presenti portatori di handicap riconosciuti ai sensi della L. 104/92
· Contributo massimo di € 75,00  per nuclei familiari/nuclei con L. 104/92 con I.S.E.E. maggiorato

Avvalendosi delle disposizioni di cui all’art.47 del D.P.R n.445/2000 “Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa”

DICHIARA ALTRESI’

· di provvedere a comunicare tempestivamente qualsiasi variazione di reddito al Servizio Politiche Sociali  - Ufficio Promozione Sociale del Comune di Capannori;

· di essere a conoscenza che possono essere eseguiti, ai sensi dell’art.71 del D.P.R.445/2000, controlli diretti ad accertare la veridicità delle informazioni fornite;

· di essere consapevole delle conseguenze civili e penali previste per coloro che rendano attestazioni false, come previsto dall’art.76 del D.P.R.445/2000;

· di essere consapevole che, in caso di dichiarazioni non veritiere, il sottoscritto decade dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della presente dichiarazione, come previsto dall’art.75 del D.P.R.445/2000.

· di essere a conoscenza, ai sensi e per gli effetti del Decreto Legislativo n.196 del 30 giugno 2003 (in seguito denominato D.Lgs. n.196/2003) che:

a) la richiesta di dati è finalizzata alla verifica della sussistenza dei requisiti necessari alla concessione delle agevolazioni tariffarie per l’anno 2009;

b) il conferimento dei dati ha natura obbligatoria nel senso che l’interessato deve rendere le dichiarazioni e la documentazione richieste;

c) la conseguenza dell’eventuale rifiuto di ottemperare a quanto sopra, determina l’impedimento alla costituzione di rapporti con la Pubblica Amministrazione;

d) i soggetti o le categorie di soggetti cui possono essere comunicati i dati sono:

1) il personale dell’Ente implicato nel procedimento,

2) ogni altro soggetto interessato ai sensi della Legge 7 agosto 1990 n° 241,

3) l’azienda ASCIT con sede in Lammari (LU);

e) i diritti dell’interessato sono quelli previsti dall’art. 7 del D. Lgs. N° 196/2003;

f) soggetto attivo del trattamento dati è il Servizio Politiche Sociali;

g) Responsabile del trattamento dei dati è il Dirigente del Servizio Politiche Sociali. 

Capannori, ______________


Il richiedente

                                                                       _______________________________________

(firma non soggetta ad autentica ove sia apposta in presenza del dipendente addetto ovvero l’istanza sia presentata unitamente a copia fotostatica, ancorché non autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore)
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