
COMUNE DI RIGNANO SULL'ARNO
UFFICIO TRIBUTI - Piazza della Repubblica 1

50067 – RIGNANO SULL'ARNO  – FI

TA.RI. Tassa Rifiuti  USO ABITATIVO –  
DENUNCIA DI INIZIO - VARIAZIONE - DELL'OCCUPAZIONE di locali abitativi

Legge 27 dicembre 2013 n. 147

MODELLO N. _________________________

DATI DEL DICHIARANTE (*)

Il/La  sottoscritto/a  _______________________________________________in  qualità  di

proprietario-a / affittuario-locatario / erede di ___________________________________________

nato/a a _____________________________________ il ________________________ e residente

a __________________________ CAP _________ Via ____________________________ n. ____

Codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|    Tel. _________________ (*)

Tel.______________________ (*) e_mail _______________________________________ 
Spazio da compilare se la richiesta è presentata per conto di persona giuridica

nella sua qualità di _________________________ della Ditta _____________________________

Codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|       con sede legale in __________

___________________________ CAP _________ Via ____________________________ n. ____ 

Consapevole che in caso vengano accertate false dichiarazioni (artt. 75 e 76 del T.U. 28/12/2000 n. 445)
verranno applicate le sanzioni previste dal Codice Penale e dalle Leggi speciali oltre alla decadenza del
beneficio ottenuto sulla base della dichiarazione non veritiera

DICHIARA
Quanto risulta dalla compilazione dei seguenti quadri riportati nella pagine che seguono

  QUADRO A - Dichiarazione di INIZIO detenzione/occupazione di locali

  QUADRO B - Dichiarazione di VARIAZIONE  detenzione/occupazione di locali

  QUADRO C – AGEVOLAZIONI - RIDUZIONI

Rignano s/A, ______________________________
Firma

(Allegare obbligatoriamente fotocopia del documento dell'intestatario – firmatario)

La presente dichiarazione ai sensi dell’art.38 del D.P.R. N.445 DEL 28/12/2000:
!__! è stata sottoscritta alla presenza dell’addetto_______________________
!__! è stata sottoscritta dal dichiarante e inviata per posta, per fax, per mail con allegata fotocopia di un
documento di identità del dichiarante 

 MAIL   tributi@comunerignano.it
 PEC       comune.rignano@postacert.toscana.it

(*) – Dati obbligatori

PROT. Arrivo _______________
del _________________________

mailto:tributi@comune.rignano-sullarno.fi.it


quadro A
 DENUNCIA DI INIZIO DETENZIONE E/O OCCUPAZIONE DI LOCALI
DATA DI INIZIO OCCUPAZIONE (*) e tipologia 
occupaz.

SUPERFICIE DEI LOCALI (*)

__________/____________/_________

|___| - abitazione di residenza anagrafica
|___| - seconda casa NON residenza anagrafica

Superficie calpestabile (escluso balconi e terrazze)

ABITAZIONE        mq. ________
Cantine/soffitte e simili      mq. ________
Terrazze chiuse                  mq. ________
Altri locali __________     mq. ________

GARAGE / BOX /             mq. ________

MQ. Totali Tassabili ________________

UBICAZIONE DEI LOCALI (*)

Via/Piazza   _______________________________ 

___________________________ n. __________ 

IL NUMERO COMPLESSIVO DELLE PERSONE, COMPRESO IL DICHIARANTE, CHE OCCUPANO I 
LOCALI OGGETTO DELLA PRESENTE DENUNCIA E’ DI ________, COME SPECIFICATO DI SEGUITO 
COMPRESI NELLO STATO DI FAMIGLIA E NON

COGNOME E NOME
Luogo e data

di nascita 
Relaz.
(**)

RIFERIMENTI CATASTALI  DEL FABBRICATO  (desumibili dal contratto o dalla visura catastale) (*)

Foglio di Mappa ______________ particella __________________ Sub _____________________

Categorie ____________________ Classe ___________  Sup. catastale mq. _______________

Foglio di Mappa ______________ particella __________________ Sub _____________________

Categorie ____________________ Classe ___________  Sup. catastale mq. _______________

PROPRIETARIO (*) Sig.____________________________________________________  

residente a ______________________________ Via ____________________________ n. ______ 

PRECEDENTE OCCUPANTE Sig. __________________________________________ trasferito a _

____________________________________________________________________________

(**) MG (moglie) – MR (marito) – FG (figlio/a) – PD (padre) – MD (madre) –FR (fratello) – SR (sorella) – SC (suocero/a) –
GE (genero) – NU (nuora) – CV (convivente)

(*) – Dati obbligatori



quadro B

 DENUNCIA DI VARIAZIONE DI DETENZIONE E/O OCCUPAZIONE DI LOCALI

DATI DEI LOCALI PRECEDENTEMENTE OCCUPATI (*)

UBICAZIONE: Via/Piazza _______________________ n. ____ Piano ______ Interno ______

PROPRIETARIO:  Sig.____________________________________________________________

residente a ____________________________ Via ____________________________ n. _______

DATA DI  DECORRENZA VARIAZIONE (*) DESCRIZIONE/USO DEI NUOVI 
LOCALI (*)

_________/__________/________________
Superficie calpestabile (escluso balconi e terrazze)

ABITAZIONE        mq. ________
Cantine/soffitte e simili      mq. ________
Terrazze chiuse                  mq. ________
Altri locali __________     mq. ________

GARAGE / BOX /             mq. ________

TOTALE TASSABILE

n. vani ____________ Mq. ___________

UBICAZIONE DEI NUOVI LOCALI (*)

Via/Piazza _________________________________

n. ________Piano ______ Interno ______

IL NUMERO COMPLESSIVO DELLE PERSONE, COMPRESO IL DICHIARANTE, CHE OCCUPANO I
LOCALI OGGETTO DELLA PRESENTE DENUNCIA E’ DI __________________, COME SPECIFICATO

DI SEGUITO  COMPRESI NELLO STATO DI FAMIGLIA E NON  (*)

COGNOME E NOME
Luogo e data

di nascita 
Relaz.
(**)

RIFERIMENTI CATASTALI  DEL FABBRICATO  (desumibili dalla visura catastale) (*)

Foglio di Mappa  ___________ particella ____________________ Sub _________________        

Categoria______ Classe ____ Consistenza ____ (vani ____ o mq.___) Sup. catastale (mq. _____)

PROPRIETARIO dell'abitazione  (*) Sig  ____________________________________________

residente a ____________________________ Via ____________________________ n. _______

INDIRIZZO  DI RECAPITO  PER LE COMUNICAZIONI E LA BOLLETTA 

COGNOME E NOME VIA/PIAZZA E CIVICO CAP. LOCALITA’

(*) – Dati obbligatori



Le  riduzioni  tariffarie  sopra  indicate  competono  a  richiesta  dell’interessato  e 
decorrono dal 1° giorno del mese successivo a quello della richiesta. Il contribuente 
è  tenuto  a  dichiarare  il  venir  meno  delle  condizioni  che  danno  diritto  alla  loro 
applicazione entro il termine previsto per la presentazione della dichiarazione di 
variazione: 90 GG dall'evento che ha fatto venir meno il diritto alla riduzione TA.RI.

(*) – Dati obbligatori

RIDUZIONI  - AGEVOLAZIONI – ESENZIONI 
Riferita alla PRESENTE DENUNCIA TA.RI  _______________________________

Art. Regolamento

20%

60%

Art. 15 c. 2 

Artt. 13 e 17 lett f

Solo ai tratti di strada comunale, statale o provinciale  

da NON considerare i tratti di strada vicinale o privata)

30% Art. 17 lett c

30% Art. 17 lett a

30% Art. 17 lett b

UTENZE   DOMESTICHE  -  RIDUZIONE 
SULLA QUOTA VARIABILE 

BARRARE LA 
CASELLA 

INTERESSATA

%   su quota 
variabile 

Compost utenze domestiche – l'attrezzatura per il 
compostaggio domestico è fornita gratuitamente dal 
gestore del servizio AER Spa  

Distanza oltre 1000 mt dal punto raccolta (commisurata

Utenze domestiche persona fisica residente estero 
oltre 6 mesi all'anno

Utenze domestiche tenute a disposizione per uso 
stagionale e discontinuo (soggetti non residenti e 
soggetti residenti)

Utenze domestiche uso discontinuo per lunghe 
degenze o ricoveri  superiori 183 gg. l'anno

 - LE PRESENTI RIDUZIONI  NON SONO CUMULABILI tra loro 
– SI APPLICA QUELLA CON % PIU' ALTA ( Art 19  c. 1 del 
Regolamento TARI) 

- LE PRESENTI RIDUZIONI SONO CUMULABILI CON 
LE RIDUZIONE PER ISEE E HANDICAP (Art. 19 c. 2 
Regolamento) 
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