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ULTERIORE DETRAZIONE I.C.I. agli INVALIDI

DA PRESENTARE ALL’UFFICIO TRIBUTI DEL COMUNE ENTRO IL TERMINE 
PERENTORIO DEL 20 DICEMBRE.

Al SINDACO  
del COMUNE DI STAFFOLO 

 
Io sottoscritto/a__________________________________________________________________________________ 
 
nat___ il ____________ a _________________________________ C.F.____________________________________ 
 
residente a ________________________via/piazza ____________________________ n.______ telef.____________ 
 
in qualità di (1) ____________________________________ nella misura del _______% dell’immobile sito in  Staffolo 
 
in Via _________________________________________________ n. _______ e identificato in Catasto al: 
 
Foglio ______ N. ______Sub. ____ Categ. _____ Classe ___ Consistenza _____ Rendita Catastale _______________  
 
(oppure Prot. _______ Anno ______),   oltre all’ eventuale pertinenza: 
 
Foglio ______ N.______ Sub. _____ Categ. _____ Classe ____ Consistenza ______ Rendita Catastale ____________ 

(1) Specificare se: Proprietario - Comproprietario - Usufruttuario o titolare di altro diritto reale di godimento  
 

CHIEDO 
ai sensi della Deliberazione della Giunta Comunale in materia di aliquote e detrazioni I.C.I. vigenti, l’aumento della 
detrazione ICI previsto dall’anno corrente:   da € 103,29  a  € 130,00   proporzionalmente alla quota per la quale si 
verifica la destinazione ad abitazione principale e sue pertinenze. 
 

Dichiarazione sostitutiva di certificazioni 
(art. 46 e 47 DPR 28.12.2000 n. 445 “Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione 
amministrativa”) 

Io sottoscritto, consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del DPR 28.12.2000 n. 445 cui posso 
andare incontro per le ipotesi di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci ivi indicate 

dichiaro che:
A – sono in situazione di handicap riconosciuto ai sensi dell'art. 3 c. 3 ed accertato  ai sensi dell'art. 4 della  

 Legge 104 del 05/02/1992, con invalidità superiore a due/terzi riconosciuta dall’autorità sanitaria: 
___________________________________________________________________________________________ 

 con provvedimento emesso in data ________________________, n. ____________________ . 
 

Oppure: 
B – Nella propria famiglia anagrafica è presente un soggetto in situazione di handicap riconosciuto ai sensi    
 dell'art. 3 c. 3 ed accertato  ai sensi dell'art. 4 della  Legge 104 del 05/02/1992, con invalidità superiore a    
 due/terzi riconosciuta dall’autorità sanitaria: 



2

Cognome e Nome del portatore di invalidità: __________________________________________________ 
 

Autorità sanitaria che ha riconosciuto l’invalidità: ______________________________________________ 
 ___________________________________________________________________________________________ 

 con provvedimento emesso in data ________________________, n. ____________________ . 
 
Io sottoscritto ho preso visione delle disposizioni che regolano l’agevolazione ICI in oggetto, che sono 
riprodotte in calce alla presente (1). 
 
Autorizzo al trattamento dei dati personali ai sensi art. 23 D.Lgs. 30/06/2003 n. 196   (2). 
 
Staffolo, ________________ 
 IL DICHIARANTE 
 

___________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
N.B. a) nel caso la presente autocertificazione venga presentata direttamente dal dichiarante, dovrà essere    
 sottoscritta alla presenza del dipendente addetto a riceverla. 
 b) nel caso venga inviata per posta, fax o altro, allegare una fotocopia del documento d’identità in  
 corso di validità del dichiarante sottoscrittore 
_________________________________________________________________________________________ 
(1) Estratto della Deliberazione della Giunta Comunale n. 20 del 23-02-2006, come modificata con Deliberazione n. 65 
del 25/05/2006, con oggetto: 
“DETERMINAZIONE ALIQUOTE I.C.I. ANNO 2006”. La Giunta Comunale.. Omissis....D E L I B E R A: 
"di  determinare  per  l'anno  2006  una  misura  maggiorata  della detrazione per l'abitazione principale e sue 
pertinenze pari a €130,00  in  favore  di  soggetti  passivi in situazione di handicap riconosciuto  ai  sensi  dell'art.  3  c.  
3 ed accertato ai sensi dell'art. 4 della Legge 104 del 05/02/1992. Tale  detrazione  è  riconosciuta  anche  nel  caso  
in  cui nella famiglia  anagrafica  del  soggetto  passivo ICI vi sia un soggetto in situazione di handicap riconosciuto ai 
sensi dell'art. 3 c. 3 ed accertato  ai sensi dell'art. 4 della Legge 104 del 05/02/1992, con invalidità superiore a 
due/terzi. 
La   detrazione  spetta  sino  al  momento  in  cui  sussistano  le  condizioni di cui sopra, rapportata a mese.  
Il  mese  nel  quale  il  diritto  si è protratto solo in parte è computato  per  intero  in capo al soggetto che lo ha 
posseduto per almeno  15  giorni, mentre non è computato in capo al soggetto che lo ha posseduto per meno di 15 
giorni. La   detrazione  non  compete  per  l'unità  immobiliare  data  in locazione,  ancorché  il  proprietario  a  sua 
volta dimori in una diversa  casa come locatario, né per l'unità immobiliare concessa dal soggetto passivo in uso 
gratuito ai genitori o ai figli. La   detrazione,   se  supera  l'imposta  dovuta  per  l'abitazione principale,  può  essere  
computata,  per  la  parte  residua,  in diminuzione  dell'importo  dovuto  per  le  pertinenze  (box  auto, garage, 
cantine) della stessa abitazione principale. Il  diritto  alla  detrazione  deve  essere comunicato per iscritto all'Ufficio  
Tributi  del  Comune  entro  il  termine di versamento dell'imposta a saldo (20 dicembre)."  
 
(2) Ai sensi del D.Lgs. 30/06/2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, in relazione ai dati che 
verranno acquisiti si informa che: 
1) il trattamento è finalizzato alla concessione di agevolazioni in materia di tributi comunali; 
2) il trattamento è effettuato mediante registrazione su protocollo cartaceo ed informatico di questo ufficio; 
3) i dati saranno comunicati esclusivamente agli uffici ed agli enti interessati al proseguo della pratica; 
4) il conferimento dei dati è facoltativo ma, in mancanza, non sarà possibile concedere le suddette agevolazioni; 
5) titolare del trattamento dei dati è il Comune di Staffolo rappresentato dal Sindaco con sede in Via XX Settembre n. 
14. 
6) responsabile del trattamento dei dati è il Dr. Carlo Bellocchi, Responsabile del Settore Finanziario con sede presso 
il Municipio. 


