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DICHIARAZIONE DI INIZIO/VARIAZIONE/CESSAZIONE DI OC-
CUPAZIONE UNITÀ IMMOBILIARE PER UTENZE NON DOME-

STICHE AI FINI DELLA TASSA RIFIUTI (TARI) 
 

DATI DEL RICHIEDENTE 
 

Cognome Nome 

  
Luogo di nascita Data di nascita 

  
Via/piazza Numero civico 

  
Comune Provincia CAP 

   
Codice fiscale Cittadinanza 

  
Numero di telefono fisso Numero di telefono mobile 

  
Indirizzo email Indirizzo PEC 

  
 

IN QUALITÀ DI 
 

Ruolo Denominazione o Ragione sociale 

  
Codice ATECO Tipologia 

  Artigiano                    Azienda 
Classificazione dell’attività 
 

 Musei, biblioteche, scuole, associazioni, luoghi di culto 
 

 Cinematografi e teatri 
 

 Autorimesse e magazzini senza alcuna vendita diretta 
 

 Campeggi, distributori carburanti, impianti sportivi 
 

 Stabilimenti balneari 
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 Esposizioni, autosaloni 
 

 Alberghi con ristorante 
 

 Alberghi senza ristorante 
 

 Case di cura e riposo 
 

 Ospedali 
 

 Uffici, agenzie, studi professionali 
 

 Banche ed istituti di credito 
 

 Negozi abbigliamento, calzature, libreria, cartoleria, ferramenta e altri beni durevoli 
 

 Edicola, farmacia, tabaccaio, plurilicenze 
 

 Negozi particolari quali filatelia, tende e tessuti, tappeti, cappelli e ombrelli, antiquariato 
 

 Banchi di mercato beni durevoli 
 

 Attività artigianali tipo botteghe: parrucchiere, barbiere, estetista 
 

 Attività artigianali tipo botteghe: falegname, idraulico, fabbro, elettricista 
 

 Carrozzeria, autofficina, elettrauto 
 

 Attività industriali con capannoni di produzione 
 

 Attività artigianali di produzione beni specifici 
 

 Ristoranti, trattorie, osterie, pizzerie, pub 
 

 Mense, birrerie, amburgherie 
 

 Bar, caffè, pasticceria 
 

 Supermercato, pane e pasta, macelleria, salumi e formaggi, generi alimentari 
 

 Plurilicenze alimentari e/o miste 
 

 Ortofrutta, pescherie, fiori e piante, pizza al taglio 
 

 Ipermercati di generi misti 
 

 Banchi di mercato genere alimentari 
 

 Discoteche, night club 
 

Via/piazza della sede legale Numero civico 

  
Comune Provincia CAP 

   
Codice fiscale Partita IVA 
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Numero di telefono Numero di telefono mobile 

  
Indirizzo email Indirizzo PEC 

  
 

DICHIARAZIONI 
 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e consapevole delle sanzioni penali 
previste dall’art. 76 dello stesso e dall’art. 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non 
veritiere e di falsità in atti, dichiaro ciò che segue. 
 

Data di decorrenza della dichiarazione 

 
Titolo di possesso, occupazione o detenzione dei locali 
 

  Proprietà 
 

  Usufrutto 
 

  Locazione (affitto) 
 

  Comodato 
 

  Altro titolo __________________________ 
 

 

DATI DEL PROPRIETARIO (SE DIVERSO DAL DICHIARANTE) 
 

Cognome Nome 

  
Luogo di nascita Data di nascita 

  
Via/piazza Numero civico 

  
Comune Provincia CAP 

   
Codice fiscale Cittadinanza 

  
Numero di telefono fisso Numero di telefono mobile 

  
Indirizzo email Indirizzo PEC 
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DATI DEI LOCALI E DELLE AREE COPERTE 
 

• Uffici 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Area di vendita 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Servizi igienici 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Mensa 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Scale/atri/ingressi 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Depositi e magazzini 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Aree produttive e laboratori 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Altro 
 

Uso 

 
Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

DATI DELLE AREE SCOPERTE 
 

• Area operativa 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 
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• Giardini ed aree a verde 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Parcheggi 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Aree di manovra 
 

Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

• Altro 
 

Uso 

 
Via/piazza Numero civico Superficie (in m2) 

   
 

DETERMINAZIONE DELLA SUPERFICIE TASSABILE 
 

In funzione delle vigenti disposizioni di legge e conformemente a quanto sopra indicato, si dichiara 
che su una delle superficie dichiarate sopra, relativa alla zona produttiva della propria attività, 
vengono prodotti rifiuti speciali, tossici, nocivi, dei quali l’azienda provvede autonomamente allo 
smaltimento. Pertanto, chiedo l’esenzione per i seguenti: 
 

Superficie interessata (in m2) Tipologia di prodotti rifiuti speciali, tossici, nocivi 

  

 
DICHIARAZIONI RIGUARDANTI I RIFIUTI ASSIMILATI AGLI URBANI 
 

  L’utente avvia al recupero i rifiuti assimilati agli urbani. 
 

Percentuale dei rifiuti assimilati agli urbani che vengono recuperati sui rifiuti totali prodotti 

 
 

RIFERIMENTI CATASTALI 
 

Foglio Mappale Subalterno Categoria Classe Superficie 

      

      



 6 

      

      

      

      

 

EVENTUALI NOTE 
 

 
 
 
 
 

 

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
 

  I sottoscritti dichiarano di aver preso visione dell’informativa relativa al trattamento dei 
dati personali, pubblicata sul sito internet del Comune, titolare del trattamento delle in-
formazioni trasmesse all’atto della presentazione dell’istanza. 

 
 

Il richiedente 
 

_________________________ 
 
 
 

 
____________________, ____/____/________ 
 
 
 
 
 
DA ALLEGARE: 
• Planimetria catastale e delle aree indicate. 
• Documentazione attestante i titoli di possesso indicato. 
• Documentazione attestante le dichiarazioni riguardanti il recupero dei rifiuti assimilati agli ur-

bani. 


