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                        COMUNE DI 
                   COSTA MASNAGA 
             TASSA SUI RIFIUTI (TARI)  

 
DENUNCIA DEI LOCALI ED AREE TASSABILI 

UTENZE ATTIVITA’ PRODUTTIVE, SERVIZI/COMMERCIO 
 

TIPOLOGIA DELLA DENUNCIA            TITOLO DI GODIM ENTO 
 
Data inizio: ________________  
                 
    OCCUPAZIONE 
 
    VARIAZIONE 
 

 
    PROPRIETA’ 
 
    AFFITTO 
 
    ALTRO  

Ubicazione Via                                                                       N.  
 
Precedente occupante: 
 

 
DATI RELATIVI AL CONTRIBUENTE 

DENOMINAZIONE/ 
RAGIONE SOCIALE 

 

Natura Giuridica 

                                                    
                                                    Cod. fisc. _______________________ 
                              
                                                    P.IVA      _______________________ 
 

Domicilio fiscale 

 
Città _______________________________________ Prov. ________ 
 
Via   _______________________________________ N. ___________ 
                               

Sede principale o 
effettiva 

 
Città _______________________________________ Prov. ________ 
 
Via   _______________________________________ N. ___________ 
      
Tel.  _________________ e-mail: _____________________________     
                      

RAPPRESENTANTE 
LEGALE 

 
Cognome Nome ___________________________________________ 

Natura della carica 
        

                                                Cod. fisc.  __________________  
 

P
er

so
na

 g
iu

rid
ic

a 

Residenza  

 
Città _______________________________________ Prov. _________ 
 
Via   _______________________________________ N. ____________ 
                               
Tel.  _________________ e-mail: _____________________________     
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TITOLO DI GODIMENTO:   
 
    PROPRIETA’:        AFFITTO       ALTRO   
 
Si prega di compilare il seguente prospetto anche nel caso in cui gli immobili dichiarati 
siano occupati in virtù di un contratto di locazione. 
 
In tal caso si prega di indicare i dati del proprietario degli immobili 
 
COGNOME E NOME/ RAGIONE SOCIALE: ____________________________________ 
 
RESIDENZA/SEDE: ______________________  VIA: ____________________________ 
 
CODICE FISCALE: _______________________ TEL.: ___________________________  

 
 

CLASSIFICAZIONE DEI LOCALI ED AREE SOGGETTI A TASSA ZIONE 

ATTIVITA’ Ripartizione superfici 

CATEGORIA DELLE ATTIVITA’ 
(Classificazioni delle attività 

economiche ATECO) 
 

Mq Totale Mq  
 

 Locali principali  

 Locali di servizio  

 Aree utilizzate  

 

 
IDENTIFICATIVI CATASTALI 

SEZ. FOGLIO MAPP. SUB. CATEG. CLASSE 
      
      
      
 
       Firma 
 
 
 
 
Costa Masnaga, lì  _______________                         _______________________ 
 
 
 
Allegati: Atto di acquisto o contratto di affitto 
               Planimetrie catastali 


