
Codice fiscale 

_______________________ 

Protocollo di ricevimento 

Spazio riservato ad uso interno 

Marca da bollo 

non dovuta 

Comune di Bussero 

All’ attenzione del  
Responsabile Servizio 

Tributi 

Info Modulo 

Modulo : TRI220 
Data : 01/12/2022 
Revisione : 01 

Pag. 1 

Dati del contribuente  (se diverso dal denunciante) 
Il sottoscritto : Cognome Nome Sesso Codice Fiscale/Partita Iva 

Ragione Sociale: Ragione Sociale Attività esercitata  (per le ditte ecc.) 

Dati di Nascita : Data Luogo Provincia Stato Cittadinanza 

Residenza : Indirizzo  Civico Scala Int. CAP Comune   Prov. 

Contatti : Telefono Cellulare E-Mail (posta elettronica ordinaria) E-Mail PEC (posta certificata) 

Decorrenza data variazione ____________ componenti il nucleo delle persone che occupano o detengono i locali, 
(obbligati in solido) con il contribuente principale:   da  n.° ______    componenti a  n.° ______   componenti 

 

NUCLEO ATTUALE : 

Cognome e nome Data 
di nascita 

Luogo di nascita Codice Fiscale 
Relazione di 

parentela 

Motivo variazione: modifica nucleo ai sensi dell'art. 15 c2 del regolamento TARI  (allegare documentazione) 

altro _______________________________________________________________________  
(specificare)

OGGETTO: DICHIARAZIONE TARI SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE (articolo 46 DPR 28 dicembre 2000 n.445) -
Variazione Utenze Domestiche
Prodotta ai sensi dell'articolo 1, commi 684-688 della legge n.147/2013 e del regolamento comunale

Consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dagli articoli 75 e 76 del DPR 445/2000 
per le false attestazioni e dichiarazioni mendaci, dichiara:

Dati del denunciante 
Cognome Nome Sesso Codice Fiscale/Partita Iva 

Qualifica o natura della carica 

Dati di Nascita : Data Luogo Provincia Stato Cittadinanza 

Residenza : Indirizzo  Civico  Scala Int. CAP Comune   Prov. 

Contatti : Telefono Cellulare E-Mail (posta elettronica ordinaria) E-Mail PEC (posta certificata) 
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UTENZE   DOMESTICHE  -  MODIFICA SUPERFICIE TARI 

Ubicazione immobili:  _____________________________________________________ n. _____   int.____  

Proprietario:__________________________________________ C.F. __________________ Quota: ______% 

Residente a __________________________________ via  _________________________________  n. ____ 

Proprietario:__________________________________________ C.F. __________________ Quota: ______% 

Residente a __________________________________ via  _________________________________  n. ____ 

DECORRENZE: TITOLO DI OCCUPAZIONE 

A decorrere da: 
______________ 

La  superficie  degli  immobili  sotto  indicati  passa  da  mq.  ______    a  mq.    _____ 

Motivo variazione superficie:  ______________________________________________________________ 

DESCRIZIONE LOCALI 
(abitazione, box, cantina, ecc.)  Indirizzo Foglio Particella Subalterno Superficie Calpest. 

(escl muri e balconi) 

1  _________________ mq. ……..… 
2  _________________ mq. ……..… 
3  _________________ mq. ……..… 
4  _________________ mq. ……..… 
5  _________________ mq. ……..… 

Note :   _______________________________________________________________________________________________ 

ALTRE VARIAZIONI   -   DECORRENZA :  __________ 

Nuovo Codice Fiscale:  ________________________________________________ 

Recapito bolletta:  ____________________________________________________ 

Tipologia o utilizzo dell’immobile identificato come segue: 

Foglio  _________  Particella  __________  Subalterno  _____________ 

Specificare (vedi art. 6 e art. 21 regolamento TARI): _________________________________________________________________ 

       Abitazione a disposizione di soggetto ricoverato in casa di cura da almeno un anno   (vedi art.15 c.2 – solo parte fissa) 

Altro  - specificare -  ______________________________________________________________________________________________________________________________ 

Altro  - specificare -  ______________________________________________________________________________________________________________________________ 

Altro  - specificare -  ______________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Note: _______________________________________________________________________________________________________________ 

(specificare)

_____________________________________________________________ 
(scegli:  Proprietario/Comodatario ad Uso Gratuito /Diritto Reale di Godimento/Locatario) 

SE Diritto Reale di Godimento ____________________________________ 

SE Locatario  (durata contratto  anni  ____  dal  ________ al _________) 

SE Altro  _____________________________________________________ (specificare)

Data ________________
Firma  

______________________



Informativa ai sensi art. 13 e 14 Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei 
Dati) 

La informiamo che i dati raccolti saranno trattati ai sensi della normativa vigente in tema di protezione dei 
dati personali. 

Il titolare del trattamento dei dati è il COMUNE DI BUSSERO, che lei potrà contattare ai seguenti riferimenti: 

Telefono: 02953331 Indirizzo PEC: protocollo.bussero@pec.it 

Potrà altresì contattare il Responsabile della protezione dei dati al seguente indirizzo di posta elettronica: 
dpo@comune-bussero.mi.it 

Il trattamento dei dati personali raccolti viene effettuato per    RISCOSSIONE,   ACCERTAMENTO e 
GESTIONE DI OGNI ALTRA COMUNICAZIONE E RICHIESTA RELATIVA ALLA TARI. 

Le relative basi giuridiche sono le seguenti: 

1. l’esecuzione di compiti di interesse pubblico e l’esercizio di pubblici poteri, ai sensi dell’art. 6 par. 1,
lett. e) del Regolamento UE 2016/679;

2. l’adempimento di  obblighi di legge, ai sensi dell’art. 6 par. 1, lett. c) del Regolamento UE 2016/679.

I dati raccolti: 

 sono trattati da personale dell’ente appositamente autorizzato e/o da soggetti esterni designati dal
Titolare in forma scritta come  Responsabili del trattamento, per attività strumentali al perseguimento
delle finalità dell’ente;

 potranno essere comunicati a soggetti pubblici o privati per l’osservanza di obblighi di legge o per
finalità connesse all’esecuzione di compiti di interesse pubblico;

 sono conservati per il tempo necessario per l’espletamento delle finalità di cui alla presente
informativa e tenuto conto degli obblighi di legge a cui il Titolare deve sottostare nell’adempimento
delle proprie funzioni istituzionali;

 possono essere soggetti a comunicazione e/o a diffusione esclusivamente in adempimento ad
obblighi previsti dalla legge o da regolamenti e non sono soggetti a trasferimento a paesi terzi.

Le comunichiamo inoltre che il conferimento dei dati è obbligatorio per il perseguimento delle finalità 
descritte e l’eventuale rifiuto determinerà l’impossibilità di dar corso al procedimento. 

Potrà far valere, in qualsiasi momento e ove possibile, i Suoi diritti, in particolare con riferimento al diritto di 
accesso ai Suoi dati personali, nonché al diritto di ottenerne la rettifica o la limitazione, l’aggiornamento e la 
cancellazione, nonché con riferimento al diritto di portabilità dei dati e al diritto di opposizione al trattamento, 
salvo vi sia un motivo legittimo del Titolare del trattamento che prevalga sugli interessi dell’interessato, 
ovvero per l’accertamento, l’esercizio o la difesa di un diritto in sede giudiziaria.  

Potrà esercitare i Suoi diritti rivolgendosi al Titolare o al Responsabile della protezione dei dati, reperibili ai 
contatti sopra indicati. 

Ha diritto di proporre reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali qualora ne ravvisi la 
necessità. 

Il Titolare non adotta alcun processo decisionale automatizzato di cui all’articolo 22, paragrafi 1 e 4, del 
Regolamento UE n. 679/2016. 

Data _________________

Firma per presa visione 

______________________


	APS_CODICE_FISCALE: 
	AMQ: 
	CONTRCOGNOME: 
	CONTRNOME: 
	CONTRSESSO: 
	CONTRCODICEFISCALE: 
	CONTRRAGIONESOCIALE: 
	CONTRATTIVITA: 
	CONTRDATANASCITA: 
	CONTRLUOGONASC: 
	CONTRPROVNASC: 
	CONTRSTATO: 
	CONTRCITTADINANZA: 
	CONTRINDIRIZZO: 
	CONTRCIVICO: 
	CONTRSCALA: 
	CONTRINT: 
	CONTRCAP: 
	CONTRCOMUNE: 
	CONTRPROV: 
	CONTRTELEFONO: 
	CONTRCELLULARE: 
	CONTREMAIL: 
	CONTRPEC: 
	APS_COGNOME: 
	APS_NOME: 
	APS_SESSO: 
	CARICA: 
	APS_DATA_NASCITA: 
	APS_COMUNE_NASCITA: 
	APS_PROVINCIA_NASCITA: 
	APS_NAZIONE_NASCITA: 
	APS_CITTADINANZA: 
	APS_INDIRIZZO: 
	APS_CIVICO: 
	APS_INTERNO: 
	APS_COMUNE_RESIDENZA: 
	APS_COMUNE_RESIDENZA_PROV: 
	APS_TELEFONO: 
	APS_CELLULARE: 
	APS_EMAIL: 
	APS_PEC: 
	DATAVARIAZIONE: 
	DACOMPONENTI: 
	ACOMPONENTI: 
	1NOMECOGNOME: 
	1DATANASCITA: 
	1LUOGONASCITA: 
	1CODFISCALE: 
	1RELPARENT: 
	2NOMECOGNOME: 
	2DATANASCITA: 
	2LUOGONASCITA: 
	2CODFISCALE: 
	2RELPARENT: 
	3NOMECOGNOME: 
	3DATANASCITA: 
	3LUOGONASCITA: 
	3CODFISCALE: 
	3RELPARENT: 
	4NOMECOGNOME: 
	4DATANASCITA: 
	4LUOGONASCITA: 
	4CODFISCALE: 
	4RELPARENT: 
	5NOMECOGNOME: 
	5DATANASCITA: 
	5LUOGONASCITA: 
	5CODFISCALE: 
	5RELPARENT: 
	UDUBICAZIONE: 
	UDNRO: 
	UDINT: 
	PROPRUD1: 
	PROPRUD1CODFISCALE: 
	PROPRUD1UD1QUOTA: 
	PROPRUD1RESIDENTE: 
	PROPRUD1INDIRIZZO: 
	PROPRUD1CIVICO: 
	PROPRUD2: 
	PROPRUD2CODFISCALE: 
	PROPRUD2QUOTA: 
	PROPRUD2RESIDENTE: 
	PROPRUD2INDIRIZZO: 
	PROPRUD2CIVICO: 
	DATAOCCUPAZIONE: 
	UDTITOCCUPATO: [ ]
	UDDIRITTOGODIMENTO: 
	UDAALOCAZIONE: 
	UDLOCATODA: 
	UDLOCATOA: 
	UDALTRO: 
	DAMQ: 
	MOTIVOVARIAZIONE: 
	DECORALTREVARIAZIONI: 
	NUOVOCODICEFISCALE: 
	RECAPITOBOLLETTA: 
	ALTREVAR3FOGLIO: 
	ALTREVAR3PARTICELLA: 
	ALTREVAR3SUB: 
	ALTREVAR3SPEC: 
	ALTROSPEC5: 
	ALTROSPEC6: 
	ALTROSPEC7: 
	NOTE_2: 
	1UDLOCALE: [  ]
	1UDINDIRIZZO: 
	1UDFOGLIO: 
	1UDPARTICELLA: 
	1UDSUBALTERNO: 
	1UDMQ: 
	2UDLOCALE: [  ]
	2UDINDIRIZZO: 
	2UDFOGLIO: 
	2UDPARTICELLA: 
	2UDSUBALTERNO: 
	2UDMQ: 
	3UDLOCALE: [  ]
	3UDINDIRIZZO: 
	3UDFOGLIO: 
	3UDPARTICELLA: 
	3UDSUBALTERNO: 
	3UDMQ: 
	4UDLOCALE: [  ]
	4UDINDIRIZZO: 
	4UDFOGLIO: 
	4UDPARTICELLA: 
	4UDSUBALTERNO: 
	4UDMQ: 
	ALTROUDLOCALE: 
	ALTROUDINDIRIZZO: 
	ALTROUDFOGLIO: 
	ALTROUDPARTICELLA: 
	ALTROUDSUBALTERNO: 
	ALTROUDMQ: 
	APS_COMUNE_RESIDENZA_CAP: 
	APS_ESPONENTE: 
	MOTIVOVARIAZIONE1: 
	MOTIVO_VARIAZIONE1: Off
	MOTIVO_VARIAZIONE2: Off
	ALTRE_VARIAZIONI: Off
	NOTE: 
	Data: 


