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	RICHIESTA DI ESCLUSIONE/RIDUZIONE TARI PER RIFIUTI SPECIALI SPECIALI
(Articoli 9 del Regolamento Comunale TARI)


Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________ nato/a a _______________________________________________ (prov.) _______ il ____/____/________ codice fiscale |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___| |___|

residente a _________________________________________________ (prov.) ______ (cap) ____________ in Via/Piazza ___________________________________________________ n. _______ sc. ____ int. _____ tel. ________________ fax _________________ e-mail __________________________________________ 
per le persone giuridiche

in qualità di:  □ titolare  □ rappresentante legale  □ amministratore  □ altro ____________________________ della ditta individuale/società/ente ___________________________________________________________ con sede in _______________________________________________ (prov.) _______ (cap) ____________ Via/Piazza ______________________________________________ n. ________ int. _______ piano ______ P.IVA _________________________ C.F. _________________________ cod. ATECO ________________ 
consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, sotto la propria personale responsabilità,

CHIEDE
in riferimento alle seguenti unità immobiliari site in Castel San Pietro Romano, possedute o detenute a titolo di ______________________________________(1):

	Estremi catastali
	Mq (2)
	Ubicazione

(Via/Piazza, civico, int., piano)

	Fg.
	P.lla
	Sub.
	Cat.
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


· l’esclusione dal pagamento del tributo, ai sensi dell’art. 9 del vigente Regolamento comunale, in quanto nei locali/aree delle utenze suindicate, dove si svolge attività:   □  industriale   □  artigianale  □  commerciale   □  di servizio, vengono prodotti di regola, ossia in via continuativa e nettamente prevalente, i seguenti rifiuti speciali non assimilati e/o pericolosi: ________________________________

____________________________________________________________________________________

(indicare anche il codice CER di ciascuna tipologia di rifiuto), su una superficie complessiva di mq ________;

· l’applicazione della riduzione tariffaria del 30%, ai sensi dell’art. 9 del vigente Regolamento comunale, in quanto nei locali/aree delle utenze suindicate, dove si svolge attività:   □  industriale    □  artigianale   
□  commerciale   □  di servizio, vengono prodotti di regola sia i rifiuti urbani che i seguenti rifiuti speciali non assimilati: ________________________________________________________________________

_______________________________________(indicare anche il codice CER di ciascuna tipologia di rifiuto);

SI IMPEGNA

a comunicare entro il 30 giugno dell’anno successivo a quello di riferimento i quantitativi dei rifiuti prodotti nell’anno, distinti per codici CER, allegando la documentazione attestante lo smaltimento presso imprese a ciò abilitate (fatture pagate o registro di carico e scarico)

PRENDE ATTO

1. che l’eventuale esclusione/riduzione viene concessa previo accertamento dell’effettiva sussistenza di tutte le condizioni previste;

2. che la presente denuncia ha effetto anche per gli anni successivi, qualora le condizioni di cui sopra non siano variate.
Note:

(1) Proprietà, usufrutto, locazione, altro diritto reale di godimento, ecc...
(2) La superficie dichiarata non può essere inferiore all’80% della superficie catastale determinata ai sensi del D.P.R. n. 138/1998 (art. 1, comma 340, Legge n. 311/2004).

Data _____/_____/________

  Firma ___________________________________________

È fatto obbligo:

· di compilare il modulo in ogni sua parte;
· di allegare fotocopia del contratto di smaltimento;
· di allegare copia del documento di riconoscimento come previsto dall’art. 38 del D.P.R. n. 445/2000.
I dati personali contenuti nel presente modulo, saranno trattati nel pieno rispetto del D.Lgs. n. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali).
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