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COMUNE DI BERZO INFERIORE

PROVINCIA DI BRESCIA
Servizio Tributi
TARI–AUTODENUNCIA DEI LOCALI E DELLE AREE  TASSABILI AD USO ABITAZIONE  AI SENSI DELL’ART. 1, COMMA 639 DELLA LEGGE 27 DICEMBRE 2013, N. 147
· DENUNCIA DI ATTIVAZIONE:
Il Sig. ________________________________________________ nato a _________________________________ il ​​​​​​​​​​​​​________________ codice fiscale ______________________________ residente a __________________________________ in Via __________________________________________ dichiara di occupare gli immobili sottodescritti a decorrere  dal _______________ e comunica di essere subentrato al Sig. _____________________________________________________ 

· DENUNCIA DI CESSAZIONE:
Il Sig. ________________________________________________ nato a _________________________________ il ​​​​​​​​​​​​​________________ codice fiscale ______________________________ residente a __________________________________ in Via __________________________________________ dichiara di aver cessato l’occupazione degli immobili sottodescritti a decorrere  dal _______________________.

Comunica, inoltre, che:

· i locali sono collegati all’utenza dell’energia elettrica e del gas;
· i locali sono scollegati dall’utenza dell’energia elettrica e del gas dal ______________;
· i locali sono arredati;
· i locali sono privi di arredo dal ______________;
DATI RELATIVI AD ALTRI OCCUPANTI DELL’ALLOGGIO (ANCHE SE NON ISCRITTI ANAGRAFICAMENTE), COMPRESE COLF, BADANTI, ECC.  (compilare solo per attivazione):
Cognome e nome ______________________________________ codice fiscale __________________________

Cognome e nome ______________________________________ codice fiscale __________________________

Cognome e nome ______________________________________ codice fiscale __________________________

Cognome e nome ______________________________________ codice fiscale __________________________

Cognome e nome ______________________________________ codice fiscale __________________________

DATI IDENTIFICATIVI DELL’IMMOBILE:
Via ___________________________________________________________________     n° __________________

	CATEGORIA

CATASTALE
	FOGLIO
	PARTICELLA
	SUB.
	DESTINAZIONE

D’USO (1)
	NATURA

OCCUPAZIONE (2)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


(1) domestico residente, domestico non residente, garage o altro
(2) proprietario e occupante, proprietario, inquilino, usufruttuario, titolare di altro diritto, rappresentante legale o volontario
DATI RELATIVI ALLA PROPRIETA’ DEGLI IMMOBILI (dati obbligatori):

Cognome e nome __________________________________________________________________________ nato a ________________________ il ​​​​​​​​​​​​​________________ codice fiscale ________________________________                                   residente a _______________________________ in Via ______________________________________________
Cognome e nome __________________________________________________________________________ nato a ________________________ il ​​​​​​​​​​​​​________________ codice fiscale ________________________________                                   residente a _______________________________ in  Via _____________________________________________
Ditta ______________________________________________________________________________________ con sede a ​​​​​​​​​​​​​________________________________ in Via _________________________________________________                                   C.F.____________________________________ P.I. ___________________________________
DATI RELATIVI ALLE SUPERFICI OCCUPATE AL NETTO DEI MURI (compilare solo per attivazione):
· camere, cucine, sale, soggiorni, ingressi, corridoi, anticamere,
     ripostigli, bagni, taverne, lavanderie

 



mq. ______________

· garages e autorimesse 







mq. ______________

· balconi e terrazzi








mq. ______________ 
· portici chiusi su tre lati







mq. ______________     

· cantine 









mq. ______________

· solai
 altezza mt. ________________





mq. ______________

· centrali termiche








mq. ______________

· vani scale





 



mq. ______________

· altro __________________________________




mq. ______________
· altro __________________________________




mq. ______________
In base all’art. 14 della Legge 22 Dicembre 2011, n. 214, la superficie assoggettabile alla TARI deve essere pari all’80% della superficie catastale determinata secondo i criteri stabiliti dal regolamento di cui al D.P.R. 23/03/1998, n. 138. Il Comune provvederà al controllo delle superfici dichiarate ed alla rettifica in caso di metrature difformi. 
PARTICOLARI CONDIZIONI DI ESENZIONE, ESCLUSIONE O RIDUZIONE (compilare solo per attivazione):
· locali posseduti da persona “domiciliata” presso R.S.A., purché non locati o comunque utilizzati;
· locali posseduti da persona “domiciliata” presso istituti o case di cura, purché non locati o comunque utilizzati; 
· locali inutilizzabili  per motivi di stabilità e/o per il precario stato di conservazione; 
· locali occupati da soggetti dimoranti all’estero per oltre sei mesi all’anno (iscritti A.I.R.E.);
· locali situati ad una distanza di oltre 500 mt. dal più vicino punto di raccolta dei rifiuti;

· locali con unico occupante che ha compiuto il 75° anno di età (solo per residenti); 
· locali nei quali è stato attivato il compostaggio dei rifiuti organici.
SEGNALAZIONE DI ESERCIZIO DI ATTIVITA’ PROFESSIONALE O DI ALTRA ATTIVITA’ ECONOMICA SVOLTA NELL’ABITAZIONE:

Nell’abitazione viene svolta anche l’attività di __________________________________________ a decorrere dal ______________________________ su una superficie di mq. ___________________

NOTE DEL CONTRIBUENTE:
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__ l __ sottoscritt __ dichiara, sotto la propria responsabilità, la veridicità e l’esattezza delle informazioni fornite e si impegna a comunicare qualsiasi variazione relativa alla presente.
Dichiara, inoltre, di autorizzare il trattamento dei dati al fine del presente procedimento (D. Lgs. 196/03 e s.m.i.).

Data _______________________          
   
Firma _______________________________________________









(leggibile)
RECAPITO TELEFONICO (obbligatorio) _____________________________
FAX _______________________________________________________________

INDIRIZZO MAIL ___________________________________________________
INDIRIZZO PEC ____________________________________________________
Per informazioni e/o chiarimenti rivolgersi all’Ufficio Tributi: 
Tel. 0364/40100 (interno 5*) – fax 0364/406321

Indirizzo mail: rossella.scalvinoni@comune.berzo-inferiore.bs.it
INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Ai sensi della normativa europea sulla protezione dei dati (Reg. UE 2016/679 GDPR), il Comune di Berzo Inferiore, sito in Piazza Umberto I, 38 - 25040 Berzo Inferiore (BS), in qualità di Titolare del Trattamento informa che la raccolta dei dati personali persegue fini istituzionali ed è svolta per l’esecuzione di un compito di interesse pubblico. La comunicazione dei dati personali a soggetti determinati diversi dall’interessato avviene in base a norme di Legge o di Regolamento e, comunque, per l’esercizio di attività istituzionali.

L’interessato ha il diritto di chiedere al titolare del Trattamento l’accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi e la limitazione del trattamento. In alcuni casi, ha, inoltre, il diritto di opporsi al trattamento dei dati personali. Può esercitare tali diritti rivolgendosi al Responsabile della protezione dei dati all’indirizzo rpd@comune.berzo-inferiore.bs.it L’interessato ha, infine, il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali.  

