
COMUNE DI MACERATA 
UNITÀ OPERATIVA COMPLESSA TRIBUTI 
TASSA SMALTIMENTO RIFIUTI SOLIDI URBANI INTERNI 

 

DENUNCIA:  ORIGINARIA  DI VARIAZIONE 
Ricevuta n. …………………..…. del ………………………. CODICE CONTRIBUENTE n. …………….…..… 

 

Codice Fiscale ………………………………………….……. Partita I.V.A. ………………………………………….……. 

Cognome / Nome o Ragione Sociale ............................................................................................................................  

Comune (o Stato Estero) di nascita ………………………………………….……. Data di nascita ………….…………… 

Professione / Attività ......................................................................................................................................................  

Residenza ......................................................................................................................................................................  

 

ABITAZIONE: Via ………………………………………………………...……… n. ……….. piano ……….. int. ……….. 

superficie mq. ………….…….. garage mq. ……….……….. soffitta mq. …….………….. cantina mq. ……..………….. 

data occupazione ………….…….. Proprietario .............................................................................................................  

ABITAZIONE: Via ………………………………………………………...……… n. ……….. piano ……….. int. ……….. 

superficie mq. ………….…….. garage mq. ……….……….. soffitta mq. …….………….. cantina mq. ……..………….. 

data occupazione ………….…….. Proprietario .............................................................................................................  

ATTIVITÀ: Via ……..……………………………………………………...……… n. ……….. piano ……….. int. ……….. 

superficie mq. ………….…….. garage mq. ……….……….. soffitta mq. …….………….. cantina mq. ……..………….. 

data occupazione ………….…….. Proprietario .............................................................................................................  

ATTIVITÀ: Via …………..………………………………………………...……… n. ……….. piano ……….. int. ……….. 

superficie mq. ………….…….. garage mq. ……….……….. soffitta mq. …….………….. cantina mq. ……..………….. 

data occupazione ………….…….. Proprietario .............................................................................................................  

 

PARTICOLARI CONDIZIONI D’USO (Art. 66 del Decreto Leg.vo n. 507/93) 

 Abitazione con unico occupante residente; 

 Abitazione tenuta a disposizione da non residente (vedi sopra); 

 Locale diverso da abitazione adibito ad uso stagionale o non continuativo, ma ricorrente, risultante da licenza o 

autorizzazione rilasciata da competenti organi per l’esercizio dell’attività; 

 Agricoltore occupante la parte abitativa della costruzione rurale. 

........................................................................................................................................................................................  

........................................................................................................................................................................................  

........................................................................................................................................................................................  

........................................................................................................................................................................................  

 

MACERATA li ……………………. IL DICHIARANTE 

 …………………………………………… 

 

ruolo modificato in data ……………………. 


