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DENUNCIA PER LA TASSA SMALTIMENTO RIFIUTI SOLIDI UR BANI INTERNI 
PERSONE FISICHE 

 
   ALL’UFFICIO TRIBUTI 
   VIA PAOLO BRACCINI  7 
   10070 ROBASSOMERO 
 

 
DENUNCIA PER LA TASSA SMALTIMENTO RIFIUTI SOLIDI URBANI INTERNI DI CUI AL D.LGS 507/1993 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________________________ nato/a a ______________________il _________ 

residente in _____________________ via ________________________________________________ n° ____ int. ___  

recapito telefonico_________ / ___________________ e-mail _____________________________________________ 

Codice fiscale   ________________ 

DICHIARA 
 

di avere a propria disposizione dal ____/____/_____ in Robassomero i seguenti locali: 

indirizzo ______________________________________________________ n° _____ Interno ______ Piano________ 

 Nominativo del proprietario ________________________________________________________________________ 

Nominativo del precedente detentore __________________________________________________________________ 

 
Locali soggetti a TARSU mq Riferimenti catastali dell’immobile  1 

(da dichiarare obbligatoriamente) 

superficie a filo dei muri dell’abitazione compresa mansarda, taverna 
e scale (esclusi balconi e terrazze scoperte)2 

 foglio______ numero _____ sub. ____ Piano ____ 

superficie delle cantine  foglio______ numero _____ sub. ____ Piano ____ 

superficie dei garage e/o posto auto coperto  foglio______ numero _____ sub. ____ Piano ____ 

Altro (specificare)  
foglio______ numero _____ sub. ____ Piano ____ 

Totale superficie tassabile   

 
DICHIARA INOLTRE 

 
- ai fini dell’applicazione delle riduzioni previste dal vigente regolamento di trovarsi nella seguente posizione: 
 

�  Abitazione con unico occupante residente.  ( - 30% ) 

�  Utilizzatore di compostaggio o sistema similare ( - 15% ) 
 
- ai fini della cessazione degli effetti della denuncia tassa rifiuti, precedentemente presentata dal dichiarante, per 
l’appartamento precedentemente occupato: 
   

�   di essersi trasferito dall’appartamento di via ______________________ n. ___ int.___ che, a decorrere dal 

giorno__________, non è più a sua disposizione per il seguente motivo ______________________________________  

_________________________________________________________________ (indicare, se note, anche le generalità 

del subentrante o, in mancanza, quelle del proprietario). 

(N.B. : dichiarazione da compilare solo se si intenda denunciare il cambiamento di abitazione entro la città con 
contestuale perdita della disponibilità del precedente appartamento per il quale si stava già pagando a proprio nome la 
tassa rifiuti)  
 
 
                                                           
1 I dati catastali dell’immobile sono indicati nel rogito di acquisto/vendita o nella visura catastale dell’immobile. Gli inquilini possono richiedere      
  questi dati ai proprietari dell’appartamento.  
2 Sono da includere nel calcolo i balconi e le terrazze chiuse a veranda 
 



 2 

 
DICHIARA ALTRESI’ 

 
di essere stato informato, nel caso di denuncia tardiva od infedele, dell’applicazione delle sanzioni previste 
dall’art 76 del D.LGS 507/1993 e successive modificazioni ed integrazioni 
 
 

Comunicazioni del dichiarante____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

 
Ai sensi dell’art. 13 del Codice in materia di protezione dei dati personali D.Lgs n.196 del 30 giugno 2003, dichiara di 
essere stato informato: 
a) sulle finalità di utilizzo e sulle modalità di gestione dei dati conferiti con la presente istanza, i quali saranno oggetto 

di trattamento da parte del Comune di Robassomero  secondo la normativa vigente in materia ed esclusivamente 
utilizzati ai fini dell’attività amministrativa; 

b) che il titolare della banca dati è l’Amministrazione Comunale di Robassomero, con sede in Via Braccini n. 7 
 
• ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DICHIARANTE (quando la ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DICHIARANTE (quando la ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DICHIARANTE (quando la ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ DEL DICHIARANTE (quando la 

denuncia non sia presentata direttamente allo sportello dal dichiarante)denuncia non sia presentata direttamente allo sportello dal dichiarante)denuncia non sia presentata direttamente allo sportello dal dichiarante)denuncia non sia presentata direttamente allo sportello dal dichiarante)    
    
 

Data _____/____/______                                                                                                            Firma del dichiarante 

          ________________________    
    
    

    
DOVE RIVOLGERSI UFFICIO TRIBUTI  
Indirizzo Via Braccini n. 7 – primo piano - ufficio Tributi 
Telefono  011 9234406 
Fax  011 9234422 
Orario Martedì e giovedì dalle ore 9,30 alle 12,30 
                                 Lunedì pomeriggio dalle ore 14,30 alle 16,00 
E-mail  tributi@comune.robassomero.to.it 

 
 
          


