
COMUNE DI BELLIZZI 
PROVINCIA DI SALERNO 

Via Daniele Manin, 23 – 84092 Bellizzi (SA) 
 

C.A.P.: 84092 – Codice Fiscale e Partita IVA: 02615970650 
Tel. 0828. 35.80.200 – Fax 0828. 35.58.49 

Pec: protocollogenerale@pec.comune.bellizzi.sa.it 

 

AREA ENTRATE E RISORSE       
Ufficio Tributi 

DICHIARAZIONE TARI 
ALLEGARE DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO IN CORSO DI VALIDITA’ DEL DICHIARANTE 

1 – TIPOLOGIA DI UTENZA 

o UTENZA DOMESTICA o UTENZA NON DOMESTICA 

COGNOME RAGIONE SOCIALE 

NOME SEDE LEGALE                                            PROV  

NATO A  VIA/PIAZZA 

CAP                                       PROV N°                 LETT.                   INTERNO 

IN DATA P.I.                                   C.F. 

RESIDENTE LEG. RAPPRESENTANTE 

CAP                                       PROV NATO A                                      IL 

VIA/PIAZZA RESIDENTE A                                        CAP                            PROV 

N°                 LETT.                   INTERNO  VIA/PIAZZA                                            N° 

CODICE FISCALE CODICE FISCALE 

TELEFONO TELEFONO 

EMAIL EMAIL 

PEC PEC 

 

2 – DATI IMMOBILE 

Inserire i dati dell’immobile per il quale si intende aprire/chiudere/variare l’utenza 

UBICAZIONE 

COMUNE DI BELLIZZI                                          CAP 84092                                               PROVINCIA (SA) 

VIA/PIAZZA                                                                                       N°              LETT.               INTERNO 

TITOLO DI POSSESSO  
barrare la casella interessata e allegare copia del documento di riferimento completo di attestazione avvenuta registrazione 

o PROPRIETA’ O ALTRO DIRITTO REALE                                ○   COMODATO D’USO GRATUITO    

o LOCAZIONE FINANZIARIA                                                     ○   LOCAZIONE (AFFITTO) 
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3 – RECAPITO AVVISI DI PAGAMENTO 

COMUNE                                                                                       CAP                                PROVINCIA 

VIA/PIAZZA                                                                                         N°             LETT.           INTERNO 

INDIRIZZO EMAIL 
Se si desidera ricevere l’avviso tramite email compilare il campo, altrimenti LASCIARE IN BIANCO  

 

4 – DATI CATASTALI IMMOBILE 

DESCRIZIONE LOCALI E AREE SEZIONE FOGLIO 
PARTICELLA 

MAPPALE 
SUBALTERNO 

SUPERFICIE 

CATASTALE 

CATEGORIA 

CATASTALE 

VIA/PIAZZA       

VIA/PIAZZA       
VIA/PIAZZA 

      

VIA/PIAZZA 
      

SUPERFICIE ASSOGGETTABILE A TASSAZIONE TARI 

UTENZE DOMESTICHE 

MQ  

DI SUPERFICIE 

ADIBITA AD 

ABITAZIONE  

 

MQ  

DI SUPERFICIE ADIBITA AD 

UNITA’ PERTINENZIALI 

(GARAGE – SOFFITTA – 

TAVERNETTA) 

 

UTENZE NON DOMESTICHE 

Indicare attività esercitata 

 (CODICE ATECO COME DA VISURA 

CCIAA) 

MQ  

DI SUPERFICIE 

ADIBITA 

ALL’ATTIVITA’ 

ESERCITATA 

 

MQ DI SUPERFICIE DI 

PERTINENZA 

DELL’ATTIVITA’ ESERCITATA 
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5 – NUCLEO CHE OCCUPA/DETIENE L’IMMOBILE 

Valorizzare solo in caso di UTENZE DOMESTICHE 

COGNOME NOME COD. FISC. 

COGNOME NOME COD. FISC. 

COGNOME NOME COD. FISC. 

COGNOME NOME COD. FISC. 

COGNOME NOME COD. FISC. 

COGNOME NOME COD. FISC. 

 

6 – TIPOLOGIA DI DENUNCIA 

o ATTIVAZIONE / SUBENTRO o CESSAZIONE 

A FAR DATA DAL  A FAR DATA DAL 

PROVENGO DA (Comune – CAP) EMIGRAZIONE IN (Comune – CAP) 

INDIRIZZO DI PROVENIENZA (Via e Civico) INDIRIZZO DI EMIGRAZIONE (Via e Civico) 

VIA/PIAZZA                                                                                     N° VIA/PIAZZA                                                                                     N° 

INFORMAZIONI RELATIVE AL PRECEDENTE 

OCCUPANTE / PROPRIETARIO  

○ PRESSO IL CONTRIBUENTE  

   (Cognome e Nome) 

NOME COGNOME ○ ATTIVO UNA NUOVA UTENZA A ME INTESTATA 

INDIRIZZO 
INFORMAZIONI RELATIVE AL  

PROPRIETARIO / USUFRUTTUARIO 

COMUNE                                                           CAP                  PROV 
NOME COGNOME  

RAGIONE SOCIALE (CF/PI) 

CF/PI DEL PRECEDENTE INTESTATARIO INDIRIZZO 

TELEFONO  

PRECEDENTE INTESTATARIO 
TELEFONO                                  EMAIL 

 

7 – RIDUZIONI 

o UNICO OCCUPANTE (Allegare dichiarazione ISEE aggiornata) 

o ABITAZIONE CON USO STAGIONALE O DISCONTINUO (Allegare documentazione probatoria) 

o RESIDENTE ESTERO  

o OCCUPANTE COSTRUZIONE RURALE (Valido solo per immobili categoria catastale A06) 

o COMPOSTAGGIO DOMESTICO (Allegare documentazione probatoria) 
 

      LUOGO E DATA                                                                                                                                                                   FIRMA 

 

__________________________________                                                                                ________________________________ 
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