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Spett. ASPEM S.p.A.

Via S. Giusto 6

21100 VARESE

DENUNCIA DI VARIAZIONE DELL’ISCRIZIONE AL TRIBUTO TIADENUNCIA DI VARIAZIONE DELL’ISCRIZIONE AL TRIBUTO TIADENUNCIA DI VARIAZIONE DELL’ISCRIZIONE AL TRIBUTO TIADENUNCIA DI VARIAZIONE DELL’ISCRIZIONE AL TRIBUTO TIA
IN BASE ALLA NUOVA DISCIPLINA DELLA RISCOSSIONEIN BASE ALLA NUOVA DISCIPLINA DELLA RISCOSSIONEIN BASE ALLA NUOVA DISCIPLINA DELLA RISCOSSIONEIN BASE ALLA NUOVA DISCIPLINA DELLA RISCOSSIONE
(Delibera del C.C. di Varese n.21 del 29 aprile 2010)(Delibera del C.C. di Varese n.21 del 29 aprile 2010)(Delibera del C.C. di Varese n.21 del 29 aprile 2010)(Delibera del C.C. di Varese n.21 del 29 aprile 2010)

Il/la sottoscritto/a: ............................................................................................................................................................................

INTESTATARIO SERVIZIO

Nome/Ragione Sociale: .........................................................................................................................................................

Residenza/Sede Legale: Via ........................................................................................................  n°........................

CAP: .................................................... Città: .............................................................

COD: FISCALE: ........................................................................................ P. IVA: ...............................................................

Tel.: ........................................................... Cell.: ....................................................... Fax..........................................................

COD. UTENTE ......................................................................................    CODICE SERVIZIO..........................................................

RECAPITO (da compilare solo se diverso da intestazione servizio)

Nome/Ragione Sociale: .........................................................................................................................................................
Indirizzo:  Via ........................................................................................................  n°........................

CAP: .................................................... Città: .............................................................

Ai  fini  dell'iscrizione del  Tributo TIA relativa al locale/area di seguito indicato, dichiara la seguenteAi  fini  dell'iscrizione del  Tributo TIA relativa al locale/area di seguito indicato, dichiara la seguenteAi  fini  dell'iscrizione del  Tributo TIA relativa al locale/area di seguito indicato, dichiara la seguenteAi  fini  dell'iscrizione del  Tributo TIA relativa al locale/area di seguito indicato, dichiara la seguente
variazione con decorrenza dal:variazione con decorrenza dal:variazione con decorrenza dal:variazione con decorrenza dal: ............................................................................................................................................................................................................................................................................

� variazione numero componenti nucleo famigliare

(solo non residenti): da n° ............................ a n° .................................

� variazione superficie assoggettata a tariffa: da mq ............................ a mq...............................

� altro: ................................................................................................................................................................................................

locale/area: Varese - Via:............................................................................................................................ n° ........................

SCALA: ............................................. PIANO: ..........................................  INTERNO..........................................................

DATI PROPRIETARIO (da compilare solo se diverso da intestatario servizio)

Nome / Ragione Sociale: .........................................................................................................................................................

Indirizzo:  Via ............................................................................................................  n° ......................................

CAP: ......................... Città: ................................................. Tel. ...............................................

Dettaglio superficieDettaglio superficieDettaglio superficieDettaglio superficie:
Unità immobiliare principale  Mq ................................... Cantina Mq .....................................................
Box Mq ................................... Altro (specificare) ...................................................Mq

Dichiara con la presente di assumersi la responsabilità (ex art. 76 DPR 445/2000) di quanto in questa
denuncia riprodotto essendo la stessa una "dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà" (art. 47 DPR
445/2000).

La presente denuncia determina le condizioni di tassabilità come definite dal “Regolamento per
l’applicazione della Tariffa Rifiuti”, di cui in apice.

Data, .................................................... Firma............................................................................................



2

Dati del denunciante in caso di legale rappresentante:

Cognome e nome .........................................................................................................................................................................

Residenza .........................................................................................................................................................................

codice fiscale ....................................................................... natura della carica ......................................................

Ai sensi del Decreto Legislativo 196/2003 (codice in materia di dati personali) dichiara di aver ricevuto
apposita informativa da parte di ASPEM S.p.A.

Data, .................................................... Firma............................................................................................

DATI CATASTALI
Il sottoscritto ....................................................................................................................................................................................

in qualità di    .....................................................................................................................................................................................
in conformità a quanto previsto dall’Art.25 del Regolamento per la Tariffa Rifiuti, dichiara i seguenti dati
identificativi per l’immobile presso il quale è attivata l’utenza in oggetto della presente denuncia:

1) IMMOBILI URBANI

Comune catastale (se diverso dal Comune amministrativo): .............................................................

Codice Comune catastale L682 Sezione ...........................  Foglio ..........................................

Particella .............................. Subalterno (se presente) ......................................................

2) FABBRICATI RURALI

Comune catastale (se diverso dal Comune amministrativo): .............................................................

Codice Comune catastale L682 Sezione ........................  Foglio ..........................................

Particella .............................. Subalterno (se presente) ...................................................

Motivo della mancata comunicazione

� Immobile non ancora iscritto al Catasto

� Utenza non relativa ad un immobile non iscrivibile in Catasto

� Il cliente si impegna a comunicare i dati catastali richiesti entro 30 giorni dalla data di sottoscrizione
della presente denuncia.

Note: ....................................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................................


