
Imposta di soggiorno 

Dichiarazione di ESENZIONE ai sensi dell’art. 6 del Regolamento 

sull’applicazione dell’imposta di soggiorno 

(da conservare a cura del gestore della struttura ricettiva) 

(Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà art. 47 DPR 445/2000) 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a ______________________________________________________ il __________________ 

Cod.Fisc. ____________________ residente in _________________________________ Prov. ___ 

via/piazza  _____________________________________________________________ n. _______ 

alloggiato presso l’attività ricettiva denominata _________________________________________ 

ubicata in via/piazza _____________________________________________________ n. _______ 

consapevole che il Comune di Vetralla, con Deliberazione n. 40 del 02.05.2024 del Consiglio 

Comunale, ha introdotto, a decorrere dal 01.07.2024, l’imposta di soggiorno prevista dall’art.4 del 

D. Lgs 23/2011 e consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di 

formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art.76 del DPR 445/2000 

 

DICHIARA 

ai fini dell’esenzione dal pagamento dell’imposta di soggiorno: 

 di soggiornare nella struttura ricettiva per fini di assistenza al Sig./Sig.ra 

___________________________ in cura presso la struttura sanitaria 

________________________________________ (massimo due persone per paziente). 

 di soggiornare nella struttura ricettiva per recarsi presso la struttura sanitaria 

________________________________________ per effettuare cure ospedaliere in regime 

di day hospital. 

 di soggiornare nella struttura ricettiva per fini di assistenza al Sig./Sig.ra 

___________________________ in cura presso la struttura sanitaria 

________________________________________ in regime di day Hospital (massimo una 

persona per paziente). 

 Di soggiornare nella struttura ricettiva come autista di pullman e/o guida turistica di 

accompagnamento di gruppi non inferiore a 20 partecipanti (massimo un autista ed una guida). 

 

Vetralla,  

         IL DICHIARANTE 

 

 

 

 
Allegare copia del documento d’identità in corso di validità 



 

Casi di esenzione, ai sensi dell’art.6 del Regolamento, per cui necessita il rilascio, al gestore della 

struttura ricettiva, di una attestazione da parte dell’interessato, resa in base alle disposizioni di cui 

agli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., contenente le generalità degli accompagnatori e 

dei pazienti, nonché il periodo di riferimento delle prestazioni sanitarie o del ricovero. 

L’accompagnatore dovrà altresì dichiarare che il soggiorno presso la struttura ricettiva è 

finalizzato all’assistenza sanitaria nei confronti del paziente, secondo la normativa D.Lgs. 

196/2013. 

b. i soggetti che assistono i degenti ricoverati presso strutture sanitarie pubbliche o private del 
territorio provinciale, per un massimo di due persone per paziente; 

c. i pazienti che effettuano cure ospedaliere in regime di day hospital presso le strutture sanitarie 
pubbliche e private del territorio provinciale e le persone che li assistono, per un massimo di una 
persona per paziente; 

f. un autista di pullman e una guida turistica di accompagnamento di gruppi non inferiore a 20 
partecipanti; 

 


