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COMUNE DI DOLIANOVA 
PROVINCIA DI CAGLIARI 

PIAZZA BRIGATA SASSARI  

 
 TRIBUTO COMUNALE SUI RIFIUTI – TARI 

 
                        DICHIARAZIONE PER L’APPLICAZIONE DEL TRIBUTO SUI RIFIUTI - TARI 

(Art.1 della L.N.147 27/12/2013) 
 

UTENZA NON DOMESTICA  
 

                                                                         (Da compilarsi in stampatello) 
 
 
 
 
 

  NUOVA ISCRIZIONE     VARIAZIONE   CESSAZIONE 
 

       
_l_ sottoscritt_ ____________________________________________nat_ a___________________________________  
 
il________________ C.Fisc.________________________________residente in _______________________________  
 
Prov.______via/piazza _________________________________________________________________n° __________  
 
CAP. __________  in qualità (titolare, legale rappresentante, amministratore, ecc.) _____________________________ 
 
della ditta/società/ente/associazione (1) ________________________________________________________________ 
 
Cod. Fiscale _____________________________________________________________________________________ 
  
con sede legale in _____________________ Prov._______ via/piazza ____________________________n.__________ 
 
CAP ________   Tel. _____/_________________ fax ______/_______________ e-mail_________________________ 
 

 
 

DICHIARA DI: 
 
 

 OCCUPARE          DETENERE         POSSEDERE          CESSARE 
 
 
 VARIARE SUPERFICIE da mq _______________ a mq ______________ 
    
 
 VARIARE DESTINAZIONE D’USO  da  ____________________ a ____________________ 
 



 
i seguenti locali ad uso ATTIVITA’ posti nel Comune di Dolianova a decorrere DAL  _____/_____/_________ 
 
Via/piazza/etc. ________________________________________ n° ______int. ______ scala ________ sec.. ________  
 
piano ______ nui  ________    
 
superficie totale (2)  mq  ___________  superficie dell’ area operativa esterna ad uso esclusivo ( cortili ecc..) mq  ____________ 
 
Tipologia di attività svolta nei locali (3)_________________________________________________________________________ 
 
SUBENTRO A (precedente intestatario utenza):_______________________________________________________ 
 
Dati catastali (richiesti ai sensi delle Art. 14 comma 34  del D.L. 6/12/2011 n. 201)  
 
Foglio ____________ Numero  _____________ Sub. ____________________________Categoria ___________________________ 
 
di proprietà di ____________________________________ residente in ______________________________________ 
 
Prov.______ via/piazza/etc. _____________________________________________ n° ________ CAP ____________ 
 
 
 

 

Si autorizza il Comune al trattamento dei dati personali ai sensi del D. Lgs. N. 196/2003 (Privacy). 

 

ALLEGA:  copia del documento di riconoscimento e del Codice fiscale e/o partita Iva. 

 

Data  ___________________ 

 

Firma del dichiarante_____________________________ 

 

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


