Spettabile COMUNE DI CAROBBIO DEGLI ANGELI
SERVIZIO TRIBUTI

Piazza A. Locatelli n. 1

24060 Carobbio degli Angeli (BQG)

MODULO DI DENUNCIA DI INIZIO / VARIAZIONE
OCCUPAZIONE DI LOCALI AD USO ABITATIVO AI FINI DELLA TASSA PER LO

SMALTIMENTO DEI RIFIUTI SOLIDI URBANI
(ai sensi D.Lgs. n. 507/93 e del Regolamento comunale della tassa R.S.U.)

CONTRIBUENTE

TI/La SOEOSCIITEO A « e eeeee e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e,

o Dirisiedere presso la famiglia ...,
(compilare solo se residente presso persona gia iscritta a ruolo della tassa smaltimento rifiuti solidi urbani)

o Dioccupare i locali dell’abitazione siti in:

V0 1) SR
o Di essere proprietario dei locali in oggetto: SI NO

Se in affitto specificare il nominativo completo del proprietario: ...............c.cevviiniennnn...
o Di subentrare al Signor/SIZNOTa .........coiiuiiiiii i

o Di aver variato la superficie tassabile;

o Di aver variato ’indirizzo della propria abitazione come segue:

o Di aver cessato di occupare i locali siti in Via .........coovieviiiiiiiiiiiiiiininnn, or. ...........

con decorrenza dal ....oeveniieriiiiereiieerenreneeneenesecenenns




B) DESCRIZIONE DEL LOCALI AD USO ABITATIVO

Locali Nr. locali Mgq. utili

Cucina

Sala da pranzo/soggiorno

Camera da letto

Anticamera

Bagno

Autorimessa

Cantina

Taverna

Solaio

Mansarda

Altri locali coperti (specificare la tipologia)

TOTALE MQ. COPERTI UTILI

L’immobile ¢ iscritto presso 1’ Agenzia del Territorio al:

Locali Foglio N. Particella N. Sub. N.

Abitazione

Autorimessa

Cantina

Altro (specificare)

C) OCCUPANTI L’ALLOGGIO

o Trattasi di alloggio utilizzato da una sola persona;

o Il nucleo familiare, ivi residente, ¢ cosi composto (compreso eventuali altri conviventi non
residenti o con stato di famiglia anagrafico separato rispetto al denunciante):

Nominativo Codice Fiscale Grado di parentela
(rispetto al denunciante)




D) RICHIESTA APPLICAZIONE AGEVOLAZIONI

Si chiede I’applicazione della riduzione/agevolazione tariffaria per il motivo di seguito precisato,
dichiaro di ricadere nel caso indicato con la casella barrata, consapevole delle responsabilita, anche
penali, in caso di false dichiarazioni:

o di avere installato sistema di compostaggio dei rifiuti (allegare documentazione
comprovante 1’acquisto e 1’utilizzo del sistema di compostaggio);

o I’abitazione ¢ utilizzata nel corso dell’anno per periodi che complessivamente non sono
superiori a 180 giorni.
A tal proposito dichiaro che la propria abitazione principale ¢ ubicata nel Comune di:
......................................... Vi ool DT
Dichiaro inoltre di non voler cedere 1’alloggio in locazione o in comodato.

Dichiaro inoltre che, in caso di variazione a quanto sopra indicato, mi impegno a presentare
denuncia di rettifica all’Ufficio Tributi entro 30 gg. Dalla data dell’avvenuta modifica.

SI ALLEGA PLANIMETRIA DELL’ABITAZIONE, DEL BOX, E DEGLI EVENTUALI
ALTRI LOCALI COPERTI.

Eventuali annotazioni particolari:

(firma)



