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TARIFFA PER IL  SERVIZIO INTEGRATO DI GESTIONE RIFIUTI SOLIDI URBANI E ASSIMILATI 
 

DENUNCIA  LOCALI ED AREE TASSABILI 

ABITAZIONI 

 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________________________________ il _____________________ 

e residente a  _______________________________________________________________ in Via/P.zza 

_____________________________________________ n. _________________, 

 

CODICE FISCALE  
N.B. copiarlo tale e quale dal cartellino del Ministero 

delle Finanze!   

 

 

 

MOTIVO DELLA DENUNCIA 
 

���� Nuovo contribuente. Data inizio occupazione: ________________________; 

���� Trasferimento da Via/P.zza ______________________________________________________________ a 

     Via/P.zza ___________________________________________ , avvenuto in data __________________; 

���� Aumento della superficie tassabile, a partire dal  _____________________, per il seguente motivo: 

    _____________________________________________________________________________________; 

���� Diminuzione della superficie tassabile, a partire dal __________________ per il seguente motivo: 

    _____________________________________________________________________________________; 

���� Variazione numero componenti famiglia; 

���� Variazione intestatario cartella esattoriale: il precedente intestatario era il/la Sig./ra 

     ____________________________________________________________________________________; 

���� Altra motivazione ______________________________________________________________________. 

 

DICHIARA  
 

1. di occupare/detenere i locali siti in codesto Comune 

in Via/P.zza __________________________________________________________ n. ________________ 

Il proprietario/i dell’immobile: ______________________________________________________________ 

 

2. DATI CATASTALI DEL FABBRICATO (abitazione ed eventuali pertinenze tipo garage) 

SEZ FG MAPP SUBALTERNO CAT. e CL 
     

     

     

 

 

 



 

3. di coabitare con i soggetti di seguito specificati (non riscrivere il nominativo del dichiarante): 

NOME LUOGO E DATA DI NASCITA RELAZIONE DI PARENTELA 

   

   

   

   

   

 

4. di occupare la superficie determinata come segue: 
N.B. Qualora non fosse possibile determinare la superficie di ogni locale, è comunque obbligatorio effettuare la descrizione 

delle stanze (es: 2 camere, 1 bagno …) e compilare il prospetto sotto indicato con la superficie totale. 

LOCALI 
(Specificare locale per locale: cucina, camera, bagno … 

Escludere balconi, terrazzi, scale e vano scale)  

ml x ml MQ 
(sup. del pavimento) 

ANNOTAZIONI 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

CANTINA    

GARAGE, AUTORIMESSA    

  

TOT 
 

 

 

Dichiara inoltre quanto segue : 
���� di occupare ancora i locali in Via ___________________________aventi una superficie di mq 

______________, già regolarmente tassati. 

 

���� di effettuare IL COMPOSTAGGIO DOMESTICO (trattamento in proprio degli scarti organici di 

produzione domestica e del verde del giardino) – COMPILA APPOSITA RICHIESTA SU ALTRO 

MODELLO PREDISPOSTO. 

 

Di assumere ogni responsabilità, civile e penale, in ordine alla veridicità di quanto esposto nella presente 

denuncia, consapevole che gli uffici comunali effettueranno controlli incrociati al fine di verificare 

l’attendibilità di quanto dichiarato.  

 

ANNOTAZIONI 
 

 

 

 

���� Numero di telefono: ______________________ 

 
N.B. Qualora si desideri ricevere la cartella esattoriale ad un indirizzo diverso da quello di residenza, si prega 

specificarne i motivi ed indicare l’indirizzo a cui dovrà pervenire la stessa: 

motivo:_____________________________________________________________________ 

Comune___________________ CAP _____Via ______________________________ n. ____ 
 

DATA PRESENTAZIONE 

TIMBRO DEL COMUNE 

 

 

  

FIRMA 

 

 


