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TRIBUTO COMUNALE SUI RIFIUTI E SUI SERVIZI (TARES) – DICHIARAZIONE UTENZE DOMESTICHE 

ALLEGATO PER LE SCHEDE:     

Generalità dei soggetti occupanti i locali qualora non residenti nei medesimi:   

(ATTENZIONE: compilare più fogli nel caso in cui il numero dei soggetti da indicare sia maggiore a quello previsto dal presente modulo)

Cognome ___________________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                           

Nato/a a _________________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________              

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C.F. 
Cognome ___________________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                           

Nato/a a _________________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________              

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C.F. 
Cognome ___________________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                           

Nato/a a _________________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________              

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C.F. 


Cognome ___________________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                           

Nato/a a _________________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________              

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


C.F. 


_________________________

 (firma leggibile per esteso)

Informativa sul trattamento dei dati personali

(art.13 Regolamento UE 2016/679)

Titolare del trattamento: Comune di Pian Camuno – Via don S. Gelmi n.31 – tel. 0364593800 - fax 0364593899. I Comune ha nominato il proprio Responsabile della Protezione dei Dati C.S.C. società cooperativa sociale nella persona dell’Avv. Daniela Redolfi, che si può contattare alla casella di posta elettronica rpd@comune.piancamuno.bs.it. Finalità e base giuridica del trattamento: I dati raccolti sono trattati solo nell’ambito del procedimento per cui sono resi. Il trattamento è svolto per l’esecuzione di un compito di interesse pubblico. Durata della conservazione: I dati raccolti sono conservati per un anno dalla presentazione della domanda. Si precisa che i dati personali registrati nel registro di protocollo del Comune (cognome, nome, residenza, contatti) sono conservati illimitatamente. Destinatari dei dati: I dati non sono trasmessi fuori dall’Unione Europea e non verranno in alcun caso diffusi, intendendosi con tale termine il darne conoscenza in alcun modo ad una pluralità di soggetti indeterminati, fatti salvi gli obblighi di legge. I terzi che effettuano trattamenti su dati personali per conto del Comune (es: concessionari per la riscossione) sono responsabili del trattamento e si attengono a specifiche istruzioni. Diritti dell’interessato: 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 dati (RDP/DPO) all’indirizzo mail rpd@comune.piancamuno.bs.it. L’interessato ha, infine, diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali.

RECAPITI ufficio tributi: mail uff.tributi@comune.piancamuno.bs.it
tel. 0364593820 
TASSA SUI RIFIUTI PUNTUALE (TARIP)

Dichiarazione UTENZE DOMESTICHE

IL/LA SOTTOSCRITTO/A

Cognome ___________________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                           

Nato/a a _________________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________              

C.F. Residente in  ________________________ Prov _________ Via _______________________ n.  _______  Piano __ Interno  ___
Tel. fisso ______________________ Cell. ___________________________  e mail __________________________________ 
pec ____________________________________________
Compilare la parte sottostante se trattasi di contribuente diverso da persona fisica

in qualità di (carica legale)_______________________________   di (denominazione/ragione sociale/ente/associazione…)

____________________________________________________________________________________________________

Codice Fiscale/ Partita Iva  ________________________________

con sede legale in___________________________________via_____________________________________n. civ._______

DICHIARA

            INIZIO DETENZIONE/OCCUPAZIONE/POSSESSO                     VARIAZIONE    (di immobili già dichiarati: mq - dati catastali- occupanti…)
            INTEGRAZIONE    (di precedente dichiarazione iniziale)                                                                                                







     
a decorrere dal _______ / _______ / _________        dei seguenti locali siti in Pian Camuno : 

 ATTENZIONE:   compilare una singola scheda per ogni unità immobiliare avente un proprio identificativo catastale.  Tutti i dati richiesti nelle  schede    devono essere indicati . 
Scheda nr. 1 

       Indirizzo immobile: ________________________________________________ n.  ________ piano _____ interno _____

Identificativo catastale:       Fg.____________ Mappale ______________ Subalterno _________

Titolo occupazione:                        Proprietà                   Usufrutto                Locazione                 Altro ____________________

Nominativo proprietario locali:____________________________________________ (compilare solo se diverso dal dichiarante)
Subentro a _______________________________________​________(compilare solo se trattasi di inizio  o integrazione occupazione) 
      Destinazione : (SPECIFICARE : abitazione, cantina, autorimessa, soffitta, posto auto coperto, deposito, tettoia, legnaia…)
a)   __________________________ superficie ________ mq   b) ________________________​__superficie ________ mq

c)   __________________________ superficie ________ mq   d) ________________________​__superficie ________ mq                  

Numero di occupanti dei locali __________ (indicare numero di persone) 

Eventuale richiesta riduzione tariffa (codici indicati a pag.3)

             Cod. Riduzione A              Cod. Riduzione B           Cod. Riduzione C          

Scheda nr. 2 

       Indirizzo immobile: ________________________________________________ n.  ________ piano _____ interno _____

Identificativo catastale:       Fg.____________ Mappale ______________ Subalterno _________

Titolo occupazione:                        Proprietà                   Usufrutto                Locazione                 Altro ____________________

Nominativo proprietario locali:____________________________________________ (compilare solo se diverso dal dichiarante)
Subentro a _______________________________________​_________(compilare solo se trattasi di inizio o integrazione occupazione) 
      Destinazione : (SPECIFICARE : abitazione, cantina, autorimessa, soffitta, posto auto coperto, deposito, tettoia, legnaia…)
a)   __________________________ superficie ________ mq   b) ________________________​__superficie ________ mq

c)   __________________________ superficie ________ mq   d) ________________________​__superficie ________ mq                  

Numero di occupanti dei locali __________ (indicare numero di persone) 

Eventuale richiesta riduzione tariffa (codici indicati a pag.3)

             Cod. Riduzione A              Cod. Riduzione B           Cod. Riduzione C          

Scheda nr. 3 
       Indirizzo immobile: ________________________________________________ n.  ________ piano _____ interno _____

Identificativo catastale:       Fg.____________ Mappale ______________ Subalterno _________

Titolo occupazione:                        Proprietà                   Usufrutto                Locazione                 Altro ____________________

Nominativo proprietario locali:____________________________________________ (compilare solo se diverso dal dichiarante)
Subentro a _______________________________________​_________(compilare solo se trattasi di inizio o integrazione occupazione) 
      Destinazione : (SPECIFICARE : abitazione, cantina, autorimessa, soffitta, posto auto coperto, deposito, tettoia, legnaia…)
a)   __________________________ superficie ________ mq   b) ________________________​__superficie ________ mq

c)   __________________________ superficie ________ mq   d) ________________________​__superficie ________ mq                  

Numero di occupanti dei locali __________ (indicare numero di persone) 

Eventuale richiesta riduzione tariffa (codici indicati a pag.3)

             Cod. Riduzione A              Cod. Riduzione B           Cod. Riduzione 

Scheda nr. 4 
       Indirizzo immobile: ________________________________________________ n.  ________ piano _____ interno _____

Identificativo catastale:       Fg.____________ Mappale ______________ Subalterno _________

Titolo occupazione:                        Proprietà                   Usufrutto                Locazione                 Altro ____________________

Nominativo proprietario locali:____________________________________________ (compilare solo se diverso dal dichiarante)
Subentro a _______________________________________​_________(compilare solo se trattasi di inizio o integrazione occupazione) 
      Destinazione : (SPECIFICARE : abitazione, cantina, autorimessa, soffitta, posto auto coperto, deposito, tettoia, legnaia…)
a)   __________________________ superficie ________ mq   b) ________________________​__superficie ________ mq

c)   __________________________ superficie ________ mq   d) ________________________​__superficie ________ mq                  

Numero di occupanti dei locali __________ (indicare numero di persone) 

Eventuale richiesta riduzione tariffa (codici indicati a pag.3)

             Cod. Riduzione A              Cod. Riduzione B           Cod. Riduzione C          
 



 RIDUZIONI ED ESCLUSIONI
Codice Riduzione “A” :  abitazioni tenute a disposizione per uso stagionale od altro uso limitato e discontinuo (INFERIORE AI 183 GG L’ANNO). L’indicazione di tale riduzione implica la dichiarazione da parte del contribuente di non voler cedere in locazione o comodato l’immobile.

Codice Riduzione “B”: utente che risieda o abbia dimora per più di sei mesi all'anno, in località fuori del territorio nazionale (RESIDENTI AIRE)

Codice Riduzione “C”:  insediamento fuori area raccolta, avente distanza dal più vicino punto di raccolta superiore ai  1000 m
Locali ed aree scoperte non soggetti al tributo (art.8 regolamento) : le situazioni di non tassabilità, direttamente rilevabili in base ad elementi obiettivi o ad idonea documentazione, devono essere indicate nelle note sottostanti .

Il dichiarante si impegna, consapevole delle sanzioni applicabili, a comunicare l’eventuale variazione della condizione dichiarata.
Pian Camuno _______ / _______ / __________
                                              ____________________________________

(firma leggibile per esteso)

Il sottoscritto funzionario del Comune di Pian Camuno attesta che il/la Sig./ra  _________________________________________, identificato/a ai sensi di legge mediante  _______________________, ha apposto la/le firma/e di cui sopra in sua presenza.

(l’addetto del Comune) _________________________________________

Ai sensi dell’art. 38 DPR 445/200 la domanda è sottoscritta in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta ed inviata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore, all’ufficio competente via fax, tramite incaricato oppure a mezzo posta.
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COMUNE  DI  PIAN  CAMUNO


PROVINCIA DI BRESCIA


_________





Via Don S. Gelmi n. 31 – Tel. 0364/593800 – Telefax 0364/593899 – cap. 25050


Cod. Fiscale 00641410170 – P.IVA 00574180980


uff.tributi@comune.piancamuno.bs.it





Note:  __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________











