COMUNE DI SEGNI

TASSA RIFIUTI

DENUNCIA DEI LOCALI ED AREE TASSABILI

(Capo Il D.Lgs. 15-11-1993, n. 507 s.m.)

SPAZIO RISERVATO AL COMUNE
data di presentazione

estremi di protocollo

TIPOGAAFIA FERRAZZA
Tel. 06.9782575 - Fax 06.97231191




IL CONTRIBUENTE:

PERSONA FISICA

Cognome _ -

Luogo di Nascita , R

data di nascita

Domicilio fiscale: Citta o . - - Prov. Via _ . n.__ codice fiscale | o
SOGGETTO DIVERSO DA PERSONA FISICA

Denominazione/ragione sociale - - . ~ Natura giuridica : ~_codice fiscale - ) 777_

Scopo sociale S . ~ o o S Domicilio fiscale: Citta R Prov

Via _n. Sede principale o effettiva”: Citta Prov. Via n.__
RAPPRENSENTANTE LEGALE:

Cognomeenome _ B B ~Natura della carica ; . o codice fiscale -

Residenza: Citta. S _ Prov._ Via _ _ . o n. -

agli effetti dell’applicazione della tassa per lo smaltimento dei rifiuti solidi urbani interni, ai sensi del Capo Il del Decreto Legislativo 15-11-1993, n. 507 e successive modificazioni, presenta denuncia dei locali ed aree occupati come
descritti nel presente modello.

INSEDIAMENTI®

Variazione da: ... oo

Denuncia Data di SUPERFICI (mg)® o RISERVATO ALL'UFFICIO
Numero originaria inizio DESTINAZIONE Coate- Total AgRlazen] S7iouzdn|
o - - UBICAZIONE goria Locali e Aree scoperte e fiportare codice Tariffa IMPORTO
Slamine ad occupazione DEI' LOCALI ED AREE @ t ti superficie come da tabella itari TASSA
variazione® o di variazione aree coperie operative Saseabils unitaria
Abitazione: - vani principali —
= SRR - - Codice
1 777777 . - . - Servizi - ]
FG _ PART. SUB. - I B ] mq. - % <
Abitazione: - vani principali
- o ] . N ] Codice
2 - servizi
FG - __PART. SUB . I mq. % € .
Abitazione: - vani principali
- - i I - Codice
3 o N - servizi B
___|FG _ PART. BB | et i - o mgq. , %o €
- - Abitazione: - vani principali ’
4 S - servizi o N “odice
| FG PART. SUB. e g - mg. % €
Abitazione: - vani principali
I . - - Codice
5 - B o - Servizi
FG. ~ PART. SUB. - . - mg. _ Yo £
Elencazione delle altre persone componenti il nucleo familiare o convivenza, che occupano o detengono I'immobile di residenza RIDUZIONVAGEVOLAZIONI

o I'abitazione principale, o dimorano nellimmaobile a disposizione, o di coloro che hanno la rappresentanza o amministrazione della societa o ente (1) Abitazione con unico occupante;

(2) Abitazione a disposizione per uso stagionale e discontinuo;

icals!
Natura della carica dichiara a tale scopo di non volere cedere I'alloggio in loca-

Nominativo Data di nascita Codice fiscale Residenza

zione o comodato;

(3) Abitazione a disposizione come al punto 2, con residenza
per piu di 6 mesi I'anno all'estero;

(4) Parte abitativa di costruzione rurale;

(5) Attivita stagionale o non continuativa ma ricorrente, risultan-
te da licenza o autorizzazione per I'esercizio dell’attivita;

(6) Altro previsto dal Regolamento Comunale (specificare)

("} Compilare se diverso dal domicilio fiscale.

(1) Compilare distintamente per ogni autonomo insediamento, per ognuno di essi dovranno essere deltagliate le superfici dei locali ed aree, e le loro ripartizioni interne.
(2) Specificare se trattasi di denuncia per la prima applicazione della tassa, o per variazione di denuncia precedente.

(3) Con riferimento alla classificazione dei locali ed aree stabilita dal Regolamento Comunale.

(4) Indicare le superfici suddivise secondo le loro ripartizioni interne, e le eventuali parti comuni condominiali, conwe predisposto nella riga n. 1 per l'uso abitativa

(5) Solo se trattasi di denuncia presentata da soggetic diverso da persona fisica.

Data FIRMA



