
NUOVA OCCUPAZIONE

VARIAZ. MQ

VARIAZ. INDIRIZZO

CESSAZIONE

TASSA SULLO SMALTIMENTO DEI RIFIUTI URBANI – DENUNCIA DEI LOCALI ADIBITI AD

  Ai sensi art. 70 D.Lgs 15 novembre 1993, n. 507

UTENZA NON DOMESTICA
PERSONA FISICA : 

COGNOME E NOME:  _________________________ ____ TEL.  ______________ 

CODICE FISCALE: 

LUOGO DI NASCITA:        _______________ DATA DI NASCITA:  ________  SESSO: ___ 

RESIDENZA O DOMICILIO FISCALE:  CITTÀ: ______________________ CAP: _______ PROV: ____  

         VIA: ____________________________   N. CIVICO: ________

PARTITA IVA: 

SOGGETTO DIVERSO DA PERSONA FISICA :

DENOM./RAG. SOCIALE:  ______________________________ TEL.  ______________ 

RESIDENZA O DOMICILIO FISCALE:  CITTÀ: ______________________ CAP: _______ PROV: ____  

 

PARTITA IVA: 

RAPPRESENTANTE LEGALE  
COGNOME E NOME:  _________________________ ____ TEL.  ______________ 

        VIA: ____________________________   N. CIVICO: ________

RESIDENZA O DOMICILIO FISCALE:  CITTÀ: ______________________ CAP: _______ PROV: ____  

        VIA: ____________________________   N. CIVICO: ________
CODICE FISCALE: 

 
 
 

COMUNE DI SAN PAOLO D’ARGON 
 

Via Medaglie D’oro, 2 - 24060  Tel.035.4253022 - Fax.035.4253051 
comune@comune.sanpaolodargon.bg.it 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                               

                     

                     

                               

*SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO* 

BADGE N. ___________ 

DATA ______________ 



DATI E UBICAZIONE LOCALI OCCUPATI 

VIA:  _________________________ ____ N. CIVICO    _______ 

FOGLIO:  PARTICELLA:  SUBALTERNO: 

METRI QUADRI:  *
* Indicare la superficie al netto dei muri dei locali e delle aree scoperte operative degli insediamenti produttivi, artigianali, commerciali o comunque 

destinati allo svolgimento di un’attività economica o sociale; INCLUDENDO: laboratori, magazzini, depositi, studi, uffici, negozi, locali esposizione, 
servizi, mense, esercizi pubblici, aree  scoperte operative  (aree adibite a distributori di  carburante, depositi esterni di merce, piazzole esterne di 
bar/ristoranti per  somministrazione bevande), ecc; ESCLUDENDO  i  locali  tecnologici:  celle  frigorifere,  cabine elettriche,  centrali  termiche, ecc. e 
quelli che per loro natura producono rifiuti speciali tossici o nocivi. 

DATA INIZIO OCCUPAZIONE / VARIAZ. MQ / VARIAZ. INDIRIZZO / CESSAZIONE __________

SEDE PRINCIPALE O EFFETTIVA (compilare solo se diversa dal domicilio fiscale)

CITTÀ: _________________ CAP: _______ PROV: ____ VIA:_________________ N.___  

(IN CASO DI VARIAZIONE DI INDIRIZZO) IL PRECEDENTE INDIRIZZO ERA IL SEGUENTE: 

San Paolo d’Argon, ___________ 

FIRMA __________________________ 

NEI LOCALI LASCITA SUBENTRA IL SIG./LA DITTA:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAT.  DENOMINAZIONE 
  1  Uffici, studi professionali, istituti di credito/finanziari/assicurativi, agenzie immobiliari 

  2  Laboratori e depositi artigianali e industriali, officine 
  3  Esercizi pubblici: bar, ristoranti, alberghi, sale da ballo 
  4  Commercio al minuto generi alimentari e supermercati 
  5  Commercio al minuto generi non alimentari 
  6  Commercio all’ingrosso 
  7  Aziende per lavorazione e commercio ortaggi/frutta/fiori/piante 
  8  Aree scoperte adibite a distributori di carburante 
  9  Autotrasporti, autonoleggio, autoservizi 

  10 
Centri sportivi e ricreativi, palestre e simili, oratori, cinema, teatri, convitti, case di ricovero, associazioni e istituzioni di 
assistenza, di volontariato, artistiche, politiche, sindacali. 


