
 

TASSA SMALTIMENTO DEI RIFIUTI SOLIDI URBANI 
 

....   sottoscritt...  ..................................................................................... nat.. a  ...................................... il ................................ 

residente a ..................................................................... in Via ........................................................................................... n° ..... 

codice fiscale......................................................................... ; 

→ Se si tratta di contribuente diverso di persona fisica: in qualità di ............................................................................................. 

della ditta ....................................................................................... con sede legale in  ..................................................................... 

Via .............................................................................. n° .......  avente partita I.V.A  ................................................................... 

DICHIARA 

di occupare o tenere a propria disposizione per:  

[   ] NUOVA OCCUPAZIONE  DAL  ……………………… [   ] SUBINGRESSO A ........................................................ DAL ......................... 

 

i  locali  e le aree  sottoindicate: 

1) UBICAZIONE  

Via ........................................................................................................................ n°  ............  int.  ……... piano  …..... 

2) DESCRIZIONE 

ABITAZIONI - LAVANDERIE - RIPOSTIGLI      categoria     OA     N. locali    .............    superficie  MQ     ........................... 

FOGLIO N°______  MAPPALE N°_______ SUB. N°_____ 

ABITAZIONI - LAVANDERIE - RIPOSTIGLI      categoria      A1    N. locali    .............     superficie  MQ     ……..................... 

FOGLIO N°______  MAPPALE N°_______ SUB. N°_____ 

AUTORIMESSE - BOX - TETTOIE                    categoria     ..…..     N. locali     .............     superficie  MQ     …….................... 

FOGLIO N°______  MAPPALE N°_______ SUB. N°_____ 

________________________                         categoria    ……    N. locali     .............     superficie  MQ     ……...................... 

FOGLIO N°______  MAPPALE N°_______ SUB. N°_____            

 

per le categorie di appartenenza vedere sul retro del presente modello. 

aree scoperte di pertinenza o accessorie DELLE  ATTIVITA’ PRODUTTIVE    MQ. ........................    

 

 3)  TIPO DI OCCUPAZIONE ED EVENTUALI RICHIESTE DI RIDUZIONI 

[   ]  ANNUALE [   ]  STAGIONALE [   ]  UNICO OCCUPANTE 

 
gli utenti aventi abitazioni ove non esiste servizio di raccolta, la distanza dal più vicino contenitore in linea d'aria è: ……………. 

Dichiarazione: nel caso di riduzioni tariffarie per abitazioni ad uso stagionale o limitato e discontinuo il sottoscritto dichiara di 

non voler cedere in locazione o comodato l'abitazione oggetto della presente denuncia. 

 

4) NOTE O COMUNICAZIONI DEL CONTRIBUENTE 

............................................................................................................................................................................................... 

ALLEGA PLANIMETRIA 

Ponte in Valtellina, …………………………….                                                              Il/La Dichiarante 

 

 

CCOOMMUUNNEE    DDII    PPOONNTTEE  IINN  VVAALLTTEELLLLIINNAA  
VIA ROMA, 12 – 23026 PONTE IN VALTELLINA (SO) - TEL. 0342 482222/52 - FAX 0342 482196 - P.IVA 00120490149 
UFFICIO TRIBUTI 



 

categorie 

A1 GARAGE 

A2 ABITAZIONI IN LOCAZIONE 

A3 EX LABORATORI ARTIGIANALI O INDUSTRIALI 

C1 ESERCIZI COMMERCIALI (ALIMENTARI) 

C2 ESERCIZI COMMERCIALI (NON ALIMENTARE) 

C3 ALTRO ESERCIZIO COMMERCIALE 

F1 ESERCIZI PUBBLICI (BAR) 

F2 ESERCIZI PUBBLICI (RISTORANTI) 

F3 ESERCIZI PUBBLICI (ALBERGHI) 

OA ABITAZIONI 

OB UFFICI PUBBLICI E PRIVATI 

OD LABORATORI ARTIGIANALI O INDUSTRIALI 

OF ESERCIZI 

OG CONVITTI, SCUOLE PRIVATE ECC… 

E CINEMA E TEATRI 

 


