
    COMUNE DI VIGLIANO BIELLESECOMUNE DI VIGLIANO BIELLESECOMUNE DI VIGLIANO BIELLESECOMUNE DI VIGLIANO BIELLESE    
    via Milano 234 – 13856 Vigliano Biellese (BI)  

 Tel. 015.512041 – fax 015.811506 – tributi@vigliano.info 
    

TARITARITARITARI    (Tassa (Tassa (Tassa (Tassa Rifiuti)Rifiuti)Rifiuti)Rifiuti)    
DENUNCIA per i locali adibiti ad ABITAZIONEDENUNCIA per i locali adibiti ad ABITAZIONEDENUNCIA per i locali adibiti ad ABITAZIONEDENUNCIA per i locali adibiti ad ABITAZIONE    

2222        cessazionecessazionecessazionecessazione    occupazioneoccupazioneoccupazioneoccupazione                                2222        nuova occupazionenuova occupazionenuova occupazionenuova occupazione    2222        variazionevariazionevariazionevariazione        2222        richiesta richiesta richiesta richiesta riduzioneriduzioneriduzioneriduzione    

 

Il/la sottoscritto/a ........................................................ nato a .......................................il…….……..….. 

codice fiscale .............…………......................... residente in ........................................................………..... 

Via ………………................................. n ……… tel. ...........................….... mail ………………………………........ 

in nome e per conto di ………………….……….…………………………… codice fiscale .............…………............................. 

DICHIARA diDICHIARA diDICHIARA diDICHIARA di:::: 

� Occupare i localiOccupare i localiOccupare i localiOccupare i locali siti in via ..................……....………….… n. ........ Piano …… di proprietà di ……………………….. 

DATA DATA DATA DATA occupazioneoccupazioneoccupazioneoccupazione    localilocalilocalilocali    .............…………… precedenteprecedenteprecedenteprecedente    occupante occupante occupante occupante ....................................................................  

o Proveniente dal Comune di ..............................................................………...……….. 

o Precedente indirizzo in Vigliano Biellese: via ............……………............................… n. …………. presso il/la 

Sig./Sig.ra (intestatario TARI) ..........................................................................................…………………….……......... 

� Cessare l’occupazioneCessare l’occupazioneCessare l’occupazioneCessare l’occupazione dei locali siti in via ....................................................................... n. .............. di 

proprietà di ………….………………….…….. a partire dalla data del ……………………… per i seguenti motivi 

……………..…………………………………………….. nominativo del subentrante ………………………..………………….. 

� Variare la superficie occupataVariare la superficie occupataVariare la superficie occupataVariare la superficie occupata motivo della variazione …………………………………………….……………….…    

o Precedente superficie occupata................................... 2222        aumento mqaumento mqaumento mqaumento mq    …………….…………….…………….…………….    2222        diminuzione mqdiminuzione mqdiminuzione mqdiminuzione mq    …………………………………………    

data variazione data variazione data variazione data variazione ……………………………………………….. 

    

� VariaVariaVariaVariarererere    l’il’il’il’intestazionentestazionentestazionentestazione  a partire dalla data a partire dalla data a partire dalla data a partire dalla data ……..……..……..……..………..………..………..………..dei locali in via ........................................................... 

dal/dalla sig./sig.ra ………………………..………………………al/alla sig./sig.ra …………………………………………………  

per  2 trasferimento in ………………………… 2 decesso avvenuto il ….………..…. 2 altro  ………………….………...… 

    

Componenti del nucleo familiare che utilizza l’immobile suddetto o coabitanti:Componenti del nucleo familiare che utilizza l’immobile suddetto o coabitanti:Componenti del nucleo familiare che utilizza l’immobile suddetto o coabitanti:Componenti del nucleo familiare che utilizza l’immobile suddetto o coabitanti:    

Cognome e Nome ………………………….…………….………….. Cognome e Nome ………………………….……………..…….. 

Cognome e Nome ………………………….…………….………….. Cognome e Nome ………………………….……………..…….. 

Cognome e Nome ………………………….…………….………….. Cognome e Nome ………………………….……………..…….. 

TOTALE n° ………TOTALE n° ………TOTALE n° ………TOTALE n° ………    

    
DICHIARA DICHIARA DICHIARA DICHIARA che i locali utilizzati hanno le seguenti superfici: (da compilare o allegare disegno(da compilare o allegare disegno(da compilare o allegare disegno(da compilare o allegare disegno    in scalain scalain scalain scala))))    

    

LOCALILOCALILOCALILOCALI    mqmqmqmq    LOCALILOCALILOCALILOCALI    mq mq mq mq  LOCALILOCALILOCALILOCALI    mq mq mq mq  LOCALILOCALILOCALILOCALI    mq mq mq mq  

Entrata  Corridoio  Mansarda  Scale     

Cucina   Bagno  Solaio  Balconi     

Tinello  Veranda  Rustico  Altro     

Soggiorno  Ripostiglio  Tettoia  Altro     

Camera  Ripostiglio  Tettoia  Autorimessa     

Camera  Cantina  Autorimessa       

Camera  Cantina  Locale caldaia  TOTALE     

Si allega: 2  planimetria     2  visura catastale 2  altro …………………. Firma ……………………………… 
    

RIDUZIONIRIDUZIONIRIDUZIONIRIDUZIONI    ////    AGEVOLAZIONIAGEVOLAZIONIAGEVOLAZIONIAGEVOLAZIONI    PREVISTEPREVISTEPREVISTEPREVISTE    

Per richiedere la riduzione tariffaria relativa all’applicazione della TASSA ai sensi del Regolamento Comunale: 

A.A.A.A. art. 16.D - utilizzo occasionale - riduzione tariffaria del 20%; 
B.B.B.B. art. 16.D - utilizzo occasionale - residenti all’estero - riduzione tariffaria del 20%; 
C.C.C.C. art. 16.D – agricoltori occupanti la parte abitativa delle costruzioni rurali - riduzione tariffaria del 30%; 



D.D.D.D. art. 16.D - abitazione in zona non servita o lontana dal luogo in cui viene svolto il Servizio di Raccolta dei Rifiuti Solidi Urbani - 
riduzione tariffaria del 30%. 
E.E.E.E. art. 18.D – Ulteriori agevolazioni in base alla soglia di reddito ISEE 
F.F.F.F. art. 16.D - compostaggio della frazione organica dei rifiuti urbani con trasformazione biologica – abbattimento della parte 
variabile della tariffa per una quota pari al 20% 
G.G.G.G. art. 16.D - triturazione della frazione organica dei rifiuti urbani - abbattimento della parte variabile della tariffa per una quota 
pari al 30%  

DICHIARA:DICHIARA:DICHIARA:DICHIARA: 

A.A.A.A. di essere residente / domiciliato a ………………………………………… in via ……………………………………… n° …… 

presso …………………………………………….. e di utilizzare occasionalmente l’unità abitativa sita in Vigliano Biellese in 

Via ........................................................ n° ......... e di non voler cedere l’immobile in locazione o comodato ad altri; 

B.B.B.B. di utilizzare occasionalmente l’unità abitativa sita in Vigliano Biellese in Via..........................................n. .......... 

e di risiedere o dimorare per più di sei mesi all’anno in località fuori del territorio nazionale; 

C.C.C.C. di essere coltivatore diretto e occupante la parte abitativa della costruzione rurale; 

D.D.D.D. che la propria abitazione ubicata in zona non servita o lontana almeno m. 300 dal luogo in cui viene svolto il 

Servizio di Raccolta dei Rifiuti Solidi Urbani; 

E.E.E.E. che l’importo ISEE del nucleo famigliare alla data del ………………….. ammonta ad € …………………………….. 

F.F.F.F. di effettuare il compostaggio della frazione organica dei rifiuti urbani con trasformazione biologica mediante 

………………………………………………………………… a partire dal ………………… (composter acquistato il ………………) 

G.G.G.G. di effettuare la triturazione della frazione organica dei rifiuti urbani a partire dal ………………… 

N.B. Tali riduzioni decorrono dal N.B. Tali riduzioni decorrono dal N.B. Tali riduzioni decorrono dal N.B. Tali riduzioni decorrono dal giorno della richiesta.giorno della richiesta.giorno della richiesta.giorno della richiesta.    

    

NOTE: NOTE: NOTE: NOTE: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………..    

..............................................................................................................................................................…………………… 

..............................................................................................................................................................…………………… 

    

IDENIDENIDENIDENTIFICATIVI CATASTALI TIFICATIVI CATASTALI TIFICATIVI CATASTALI TIFICATIVI CATASTALI (da atto notarile di compravendita, successione, visure catastali, ……………….) oppure 
allegare visura catastale aggiornata 

� locazione � comodato gratuito � immobile di proprietà  � locazione finanziaria  
    

FoglioFoglioFoglioFoglio    
PartPartPartPart..../ / / / 
MappMappMappMapp    

SSSSubububub....    CCCCateg.ateg.ateg.ateg.    CCCClasselasselasselasse    MMMMqqqq././././vanivanivanivani    RRRRenditaenditaenditaendita    
Abitazione Abitazione Abitazione Abitazione 
principaleprincipaleprincipaleprincipale    

PertinenzaPertinenzaPertinenzaPertinenza    
Abit. Princ.Abit. Princ.Abit. Princ.Abit. Princ.    

                              
                              
                              
                              
                              

    
DATIDATIDATIDATI    PROPRIETARI:PROPRIETARI:PROPRIETARI:PROPRIETARI:    
    
1) 2 proprietario                2  usufruttuario         2  nudo proprietario 
- Cognome e nome …………………………………………………………………….. 
- Indirizzo ………………………………..………………….. n° tel. ……………….. 
 
2) 2 proprietario                2  usufruttuario         2  nudo proprietario 
- Cognome e nome …………………………………………………………………….. 
- Indirizzo ………………………………..………………….. n° tel. ……………….. 
 
DDDData atto comprovante ata atto comprovante ata atto comprovante ata atto comprovante il possessoil possessoil possessoil possesso    ----    atto compravendita o successione delatto compravendita o successione delatto compravendita o successione delatto compravendita o successione del    …………………………………………………………………………    
    
PROPRIETARIO PRECEDENTE:PROPRIETARIO PRECEDENTE:PROPRIETARIO PRECEDENTE:PROPRIETARIO PRECEDENTE:    
- cognome e nome …………………………………………………………………….. 
- indirizzo ………………………………..………………….. n° tel. ………………….. 
 

FIRMA DICHIARANTE FIRMA DICHIARANTE FIRMA DICHIARANTE FIRMA DICHIARANTE .................................................... Vigliano Biellese, .........……...... 

 

Allegato documento di identità   Firmato in presenza del dipendente comunale 

 

 ……………………………………………… 

=============================================================== 
 

Spazio riservato all’UFFICIOSpazio riservato all’UFFICIOSpazio riservato all’UFFICIOSpazio riservato all’UFFICIO per il ritiroper il ritiroper il ritiroper il ritiro    

    

data.......………….............   l’addetto incaricato................................................. 


