
 
 

 

 

 

 

Denuncia per l’applicazione della Tassa Rifiuti  

TARI UTENZE DOMESTICHE 
(art. 18 del vigente Regolamento Comunale) 

 

 

Denuncia di attivazione ( ) Denuncia variazione intestazione solo tra famigliari ( ) 

 

Denuncia di variazione MQ ( ) Vuoto ( ) allegare chiusura dell’energia elettrica 

pena esclusione riduzione vuoto 

 

Il presente modulo va compilato in ogni sua parte. 
 

Cognome  Nome   

Codice fiscale  Nato a_______________________________Prov.        

il__________________ Tel  Residente a _____________________________________ 

Via/piazza  n    

 AUTORIZZO L’INVIO DELLA TARI PER MAIL/PEC ___________________________________________ 

DENUNCIA DI: 

 AVER COMPRATO IN DATA             /           /            

 

 AVER INIZIATO LA LOCAZIONE IN DATA            /            /            
 

 AVERE INIZIATO LA CILA IN DATA              /             /        CON NUMERO                                            

PRESENTATA DA                                                                                                            IL           /           /             

 SUBENTRARE AL Sig./ Sig.ra                    IN DATA           /          /           

 
DATI RELATIVI AGLI IMMOBILI: 

 

TIPOLOGIA 

IMMOBILE 

INDIRIZZO N. 

COMPONENTI 

MQ FOGLIO PARTICELLA 

O MAPPALE 
SUB CATEGORIA 

ABITAZIONE        

        

BOX        

        

CANTINA        

        

 

 
 TITOLO DELL’OCCUPAZIONE 

 

Proprietà (  )   Locazione (  )            Usufrutto (       )                  Altro diritto reale (         )  

Proprietario dell’Immobile       

 

Informativa ai sensi art. 13 e 14 Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati)  

Per maggiori informazioni sul trattamento dei Suoi dati potrà leggere l’informativa completa ai sensi dell’art. 13-14 Regolamento UE 

2016/679 pubblicata sul sito istituzionale del Comune.

 

 

 

Data                            Firma del dichiarante________________________________________ 

                                                                              


