
 

Città di Trapani        
 

(Riservato all’ufficio) 
 
Ricevuta N°_______________ 
 
Data ____________________ 
 

                                                                                                                      
                                                                                                                  
 
 

  
 
 
 
 
 
Denuncia:       ORIGINARIA  DI VARIAZIONE   
 
CONTRIBUENTE 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tassa Smaltimento dei Rifiuti Solidi Urbani Interni 

DENUNCIA DEI LOCALI ED AREE SCOPERTE AGLI EFFETTI DELL’APPLICAZIONE DELLA TASSA AI SENSI DEL D.Lgs. 507/93 E 
DEL VIGENTE REGOLAMENTO COMUNALE 

LOCALI DIVERSI DALLE ABITAZIONI ED AREE SCOPERTE OPERATIVE 

COD. FISC.          P.  IVA 
                            

COGNOME  (ovvero Denominazione, Ragione Sociale)                                                                               Forma Giuridica 
                           

NOME                       
                       

NATO/A  A                                     PROV. 
                       

IL                                             SESSO 
  /   /         M  F 

 
RESIDENTE  IN (o Sede Legale) : COMUNE            PROV.        CAP 
                            

VIA/P.ZA          N. CIV. 
                            

PAL.               SC.      PIANO        INT.      N. TEL. 
                            

 
RAPPRESENTANTE LEGALE                            Carica ricoperta:__________________________________________ 
COGNOME                             NOME      
                            

COMUNE                            PROV. CAP. 
                            

VIA/P.ZA          N. CIV 
                         

 

UBICAZIONE  
Via/piazza:____________________________________________ N.________ Piano______ Int. ______ Scala ______ 

Partita Catastale n. ________________ foglio n. ________ particella n. _________ sub n. ________ categ. _________ 

Se non di proprietà, generalità e domicilio del proprietario/a:  

Cognome ________________________________ Nome ____________________________ 

Via________________________________ N. _______, Comune _________________ prov. _____ CAP___________ 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DESCRIZIONE E SUPERFICIE (1) 
   

a) Locali ed accessori coperti superficie tassabile, Mq ______________  

descrizione e specifica della ripartizione interna e destinazione d’uso:  

  

  

  

b) Aree scoperte operative  superficie tassabile, Mq ______________  

descrizione e specifica delle stesse:  

  

  

  

c) Pertinenze ed accessori   superficie tassabile, Mq ______________ di cui: 

Ai locali di cui al punto b):  

  

  

d) superficie tassabile, Mq ______________ 

Parti dei locali e delle aree sopradescritti ai punti a) e b) dove si formano rifiuti speciali, non assimilabili per legge 
a tossici e/o nocivi allo smaltimento dei quali sono tenuti a provvedere a proprie spese i produttori in base alle 
norme vigenti.  
Descrizione delle parti stesse e del tipo di rifiuti con indicazione delle relative superfici: 

 

 

e)Parti dei locali e delle aree sopradescritti ai punti a) e b), da escludere dalla tassazione in quanto nelle relative 
superfici non possono prodursi rifiuti ( art. 62 D.Lgs. 507/93). Descrizione e specifica dei locali ed aree da 
escludere dalla tassa con relativa superficie e motivi che giustificano l’esclusione: 

1) Locali: 

 

 

2) aree scoperte 

 

 

 
Totale superficie tassabile per i locali ad uso diverso da quello 
abitativo e le aree scoperte operative (a + b + c) : superficie tassabile, Mq ______________ 

 

 

DATA D’INIZIO OCCUPAZIONE O DETENZIONE A DISPOSIZIONE:_________ /______ /____________ 

ATTIVIA’ ESERCITATA: __________________________________________CODICE ATTIVITA’ 

_______________ 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     
 Si allegano le necessarie piantine catastali      
        

 Altri documenti:      
  
  
        
 denunciante  Rappresentante legale  Delegato   

 
 
 
  
- Che in caso di cessazione in corso d’anno, è tenuto ad effettuare tempestiva comunicazione al Settore 
Tributi, ai fini dell’ottenimento dell’abbuono parz iale del tributo con decorrenza dal bimestre successivo alla 
comunicazione della stessa.  
- Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite con la presente dichiarazione, per l’istruttoria e le verifiche 
necessarie (legge 675/96). 
 
Trapani li __________________ 
 

Il Dichiarante ___________________________________ 

RIDUZIONI PER LA TASSA PER PARTICOLARI CONDIZIONI D ’USO 
(barrare la/le casella/le d’interesse) 

 
 

Locali ed aree scoperte sopra dichiarate adibiti ad uso non continuo ma ricorrente, come risulta da 
licenza/autorizzazione di esercizio dell’attività n.__________ del ___________________ (allegare copia); 

  
 
 

Per aver effettuato interventi per agevolare lo smaltimento o il recupero di rifiuti. (allegare la documentazione 
necessaria a descrivere le opere): 

  
 

 

__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________ 

  
  

  

 

Nel caso di società, enti, associazioni, ecc.  specificare le generalità e la residenza di coloro che ne hanno 
rappresentanza e l’amministrazione (in alternativa allegare apposita certificazione rilasciata dalla Camera di 
Commercio o Cancelleria del Tribunale, per gli Enti senza finalità commerciali allegare gli atti associativi.) 

  
  

  

  
 


