
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETÀ - AUTOCERTIFICAZIONE (ART.46 e ART.47 D.P.R. 28/12/2000 N.445)
DATI INTESTATARIO DELL’UTENZA TARI

consapevole che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci sarà punito ai sensi del Codice Penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi
e per gli effetti dell’art.76 del suddetto D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del
contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base
della dichiarazione non veritiera (art.75 D.P.R. 445/2000);

firma

Data richiesta ________________________

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________________

codice fiscale:

residente in ______________________________________________________________________________________________

e-mail___________________________________________________________ tel____________________________(obbligatori)

(*) Da compilare nel caso in cui l’intestatario del c/c sia diverso dall’utente TARI. In questo caso entrambi i soggetti dovranno firmare la presente
richiesta ed inviare copia dei documenti di riconoscimento.

intestato a (*) ___________________________________________________________________________________________

Banca ____________________________________________________  filiale di ______________________________________

IBAN

CHIEDE
❑ L’ATTIVAZIONE  ❑ LA REVOCA  ❑ LA MODIFICA (Indica nuovo IBAN)

DELL’ADDEBITO SU CONTO CORRENTE
TIPO DI DOMICILIAZIONE:         ❑ RATEALE          ❑ RATA UNICA 

  

Autorizzazione permanente di addebito su conto corrente bancario o postale della tassa rifiuti

INFORMATIVA PER IL CONTRIBUENTE art. 13 del Regolamento UE 2016/679
Ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13, del Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di 
tali dati e che abroga la direttiva 95/46/CE, La invitiamo a prendere atto dell’informativa.
I dati personali saranno trattati in forma cartacea, informatizzata e telematica ed inserita nelle pertinenti banche dati cui potranno accedere gli incaricati al trattamento degli stessi.
Il trattamento potrà anche essere effettuato da terzi che forniscono specifici servizi elaborativi, amministrativi o strumentali necessari per il raggiungimento delle finalità di cui sopra (elenco dei 
soggetti disponibile nel sito istituzionale del Comune www.comune.bustoarsizio.va.it/index.php/regolamenti/2-non-categorizzato/8252-privacy).
Tutte le operazioni di trattamento dei dati sono attuate in modo da garantire l’integrità, la riservatezza e la disponibilità dei dati.
La informiamo che in qualità di interessato ha, oltre il diritto di proporre reclamo all’Autorità di controllo, i diritti qui di seguito riportati, artt. 15, 16, 17 18, 20, 21 e 22 del REG. UE 2016/679, che 
potrà far valere rivolgendo apposita richiesta al Titolare del trattamento e/o al responsabile della protezione dei dati (Informativa completa disponibile sul sito istituzionale del Comune 
www.comune.bustoarsizio.va.it/index.php/regolamenti/2-non-categorizzato/8252-privacy).

MODALITÀ DI INVIO: all’indirizzo protocollo@comune.bustoarsizio.va.legalmail.it o con consegna diretta all’Ufficio Protocollo
ALLEGATO (OBBLIGATORIO): copia fotostatica di un documento d’identità in corso di validità 
            dell’intestatario TARI e dell’intestatario del conto corrente (se diverso)

CHE GLI ATTI DELLA TASSA SUI RIFIUTI-TARI VENGANO TRASMESSI AL SEGUENTE INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA:

❑ Indirizzo e-mail ______________________________________________________@_____________________________________

❑ Indirizzo PEC ________________________________________________________@_____________________________________
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