
                      
CITTA’ DI ASTI -  Servizio Gestione Tributi 
L.go Scapaccino, 5 – 14100 ASTI 

Tel. 0141/399 969-987-986-961-968 

Fax 0141/399 971 

Email: tributi.comuneasti@pec.it  

                                 (a cura dell’ufficio) 

 

DENUNCIA N.____________________________________ 
 

COD. ANAGRAFICO_____________________________ 

 
DATA INS._________________ ADDETTO___________ 

   

DICHIARAZIONE PER L’APPLICAZIONE DELLA TASSA SUI RIFIUTI 
(Legge 27 dicembre 2013, n. 147) 

UTENZE NON DOMESTICHE 
(Vedere avvertenze e note in calce) 

 

 

����  NUOVA UTENZA       ����  VARIAZIONE :   ���� Indirizzo        
 

INDIRIZZO PRECEDENTE :________________________________________________________________________________________ 

 

(fino alla data ______  /  ________ / ____________) (nel caso sia diversa dalla data di decorrenza) 

 

 ���� Intestazione 

                                                                               ���� Superficie da mq ………….. a mq……………. 

        ���� Categoria 

                                           ���� CESSAZIONE 
 

INTESTATARIO UTENZA (1) __________________________________________________________________________ 

 

nato/a a ________________________________ il _____________________________  C.F./P.IVA   

 

____________________________________  residenza/domicilio fiscale nel comune di ______________________________  

 

prov.______ CAP._________via _________________________________ N° ______ esp. _______sc. _____ piano _______  

 

interno _______ recapito telefonico ______/________________________ 

 

indirizzo di recapito (se diverso da domicilio fiscale) Comune/Via/N ______________________________________________ 

 

e-mail ____________________________________________ pec _______________________________________________ 

 

esercitante l’attività di _______________________________________________ 

 

DATI RELATIVI AL DICHIARANTE SE DIVERSO DALL’INTESTATARIO UTENZA  

(allegare fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità) 

 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________    nato/a a _________________________________ 

 

il ___________________ codice fiscale _____________________________  residente in  ____________________________ 

 

via _____________________________________________________ n° _____________  

 

recapito telefonico ______/_____________________  e-mail ___________________________________________________ 

 

in qualità di ______________________________  (es. legale rappresentante, amministratore di condominio, erede, delegato) 

 

DICHIARA: 
 

� L’OCCUPAZIONE O IL POSSESSO          in qualità di:  

 
� proprietario                      � locatario (rep. contratto n. _________ del ________ )      � altro titolo _______________ 

 

� LA CESSAZIONE(2)   ����  LA SOSPENSIONE  

 

per il seguente motivo: ______________________________________________________________________________ 

  

      L’immobile è ora a disposizione di (nominativo del subentrante): _____________________________________________ 

 



UTENTE PRECEDENTE: ____________________________________________________________________________________________ 
 
 

dei seguenti locali ad uso ATTIVITA’ siti nella Città di Asti a decorrere dal  ______/_______/____________ 
 

indirizzo: via _______________________________________ n° ______ esp. _____ sc.____ piano ____ interno _____ 
 

superficie totale (3):  mq  _____________ (*)  destinazione d’uso: ______________________________________________  

 

area operativa esterna mq. _________                                                       

 
 

dati catastali:  sez. ________ foglio ___________ particella  __________ subalterno __________categoria _______ 

 

proprietario: ____________________________________________________________ 

 

(COD. OGGETTO    ___________________________)                                     (COD. TARIFFA  ___________________________) 
                 (a cura dell’ufficio)                                                                              (a cura dell’ufficio) 
 
 

 

 

dei seguenti locali ad uso ATTIVITA’ siti nel Città di Asti a decorrere dal  ______/_______/____________ 
 

indirizzo: via _______________________________________ n° ______ esp. _____ sc.____ piano ____ interno _____ 
 

superficie totale (3):  mq  _____________ (*) destinazione d’uso: ______________________________________________  

 

area operativa esterna mq. _________                                                       

 
 

dati catastali:  sez. ________ foglio ___________ particella  __________ subalterno __________categoria _______ 

 

proprietario: ____________________________________________________________ 

 

(COD. OGGETTO    ___________________________)                                     (COD. TARIFFA  ___________________________) 
                 (a cura dell’ufficio)                                                                              (a cura dell’ufficio) 
 

 

DICHIARA INOLTRE: 
 
- che, ai fini dell’applicazione di eventuali riduzioni, l’utenza non domestica si trova nelle seguenti condizioni  

       (contrassegnare il riquadro solo se ricorre il caso descritto) 

 

� Area produttiva di rifiuti speciali di tipo ______________ determinabile per mq.___________  

 
� Area produttiva di rifiuti speciali di tipo ______________ non determinabile 

 

� Occupante di  locali utilizzati ad uso stagionale o non continuativo, ma ricorrente. (Detta riduzione viene applicata solo nel 

caso in cui l’uso stagionale o non continuativo  risulti da licenza o atto assentivo rilasciato dai competenti organi per 

l’esercizio dell’attività o da dichiarazione rilasciata dal titolare a pubbliche autorità) 

 

�   raccolta differenziata con esposizione cassonetti (porta a porta) 
 
- di essere stato informato, nel caso di dichiarazione tardiva, dell’applicazione delle sanzioni previste ai fini TARI (Legge 27 

dicembre 2013, n. 147); 

 

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, e della decadenza dai benefici, 

prevista dall’articolo 75 del medesimo D.P.R., in caso di dichiarazioni false o mendaci. 

 

Annotazioni _________________________________________________________________________ 
 

 

Data ________________________ Firma del dichiarante ___________________________________ 
 

(*) indicare superficie soggetta a tassazione al netto di eventuale area produttiva rifiuti speciali 

 

 

 



 
 

AVVERTENZE 

 
� La dichiarazione ha effetto anche per gli anni successivi, qualora i presupposti e gli elementi per la determinazione e 

l’applicazione del tributo rimangano invariati. 

 

� In caso di variazioni o cessazioni che comportino dei conguagli di imposta a credito o a debito del contribuente, la 

differenza verrà inserita nel prossimo pagamento. 

 

� Nei casi di spedizione postale, a mezzo posta certificata e consegna a mezzo di altra persona diversa dall’intestatario, 

allegare sempre fotocopia, non autenticata, di un documento d’identità leggibile ed in corso di validità (pena il 

mancato accoglimento della dichiarazione) ed indicare un recapito telefonico per richiesta di eventuali chiarimenti 

e/o integrazioni alla dichiarazione presentata. 

 

� Nel caso di sottoscrizione della presente dichiarazione per conto di altro soggetto è necessario presentare all’ufficio 

delega specifica allegando copia di un documento d’identità in corso di validità del delegante 

 

� Il contribuente è consapevole che il Comune di Asti è titolare per il trattamento e la comunicazione dei dati personali 

forniti nell’esercizio delle attività connesse alla presente dichiarazione. Resta inteso che il trattamento si compie nel 

rispetto delle norme di cui agli articoli 7 e 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 (Codice in materia di 

protezione dei dati personali). 

 

 
 

MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLA DICHIARAZIONE 

 

• Presso lo sportello dell’ufficio Tributi – Largo Scapaccino n. 5  ASTI - aperto lunedì, martedì, mercoledì dalle 

ore 9,00 alle ore 13,00 e giovedì dalle ore 15,00 alle ore 17,00; 

• Per posta, anche in busta semplice, a: CITTA’ DI ASTI – Servizio Gestione Tributi – L.go Scapaccino n. 5 – 

14100 ASTI 

• Inviata, utilizzando la propria casella di posta elettronica, all’indirizzo tributi.comuneasti@pec.it  

 

 
1. La dichiarazione deve essere sottoscritta dal titolare in caso di ditta individuale o dal rappresentante legale in 

caso di società. 

2. In caso di cessazione tardiva, per beneficiare del discarico del tributo con effetto retroattivo, occorre dimostrare 

con idonea documentazione la data di effettiva cessazione, vale a dire: 

- la tassa è stata assolta da altro soggetto subentrante; 

- l’avvenuta cessazione dei contratti di fornitura dei servizi pubblici a rete per l’immobile in questione; 

- la presenza di un subentrante a seguito dell’avvenuta locazione (con contratto registrato) del medesimo locale a 

soggetto diverso dall’intestatario della tassa; 

- la lettera di disdetta del contratto di locazione, notificata al proprietario/locatore, e copia del contratto di 

locazione registrato oggetto di disdetta. 

3. La superficie da indicare è quella calpestabile misurata sul filo interno dei muri perimetrali di ciascun locale.  
 


