
 
DICHIARAZIONE  

 
TASSA SMALTIMENTO RIFIUTI 

SOLIDI URBANI INTERNI    
  CAT. 01 

 
ESTREMI DI PRESENTAZIONE 

 
N.___________________ 
 
DEL ________________ 

 

 
COMUNE DI SIRACUSA 

DIVISIONE TRIBUTI 
SERVIZIO TA.R.S.U. 

VIA LUIGI DE CAPRIO N.57 CIRCOSCRIZIONE         �� PARTITA ESATTORIALE 
 

DICHIARANTE  
COGNOME 
 

NOME 

LUOGO DI NASCITA                                                                                                  PROV.        DATA NASCITA          SESSO 

                                                                                                                                                                (m/f)   
RESIDENZA  ANAGRAFICA                                                                                                                                         
Via                                                                                                        n.          p.        INT.                                 C.A.P.  

COMUNE                                                            PROV.                                    CODICE FISCALE       

                                                                                   
ALTRI COMPONENTI LA FAMIGLIA E/O COABITANTI 

COGNOME /NOME RAPPORTO PARENTELA 
(Indicare “C” se è il coniuge, “F” se è il figlio 
“A” se si tratta di altro componente la famiglia)

CODICE FISCALE 

 
 1  

 
 
 1 

 

 
 
 1 

 

 

1 

 

 
 
 1 

 

 

AGEVOLAZIONI SOGGETTIVE  

1 

 
ABITAZIONE UNICO ABITANTE 

1 
 
INDIGENZA 

1 

ABITAZIONI OCCUPATE DA PERSONE SOLE O DA NUCLEI FAMILIARI IN POSSESSO DI UN SOLO 
REDDITO DI PENSIONE MINIMA O PENSIONE SOCIALE 

 

�  �  �  
1 

�  �   

 

Comune di Siracusa 
Sportello Unico del Cittadino 



 
DENUNCIA 

RETTIFICA DI SUPERFICIE 
 
Immobile sito in  
Via/piazza        ___________________________________________________________n.  ___Sc.  ___  INT.  ___ 
  

 
DA MQ 

________ 

 
A MQ 

________ 

 
MOTIVO DELLA RETTIFICA 

 
 
____________________________________________ 

 
DOCUMENTAZIONE ALLEGATA:  

� FOTOCOPIA DELLA PLANIMETRIA DELL’IMMOBILE 

� FOTOCOPIA DELL’ATTO DI COMPRA-VENDITA DELL’IMMOBILE DA CUI SI EVINCE LA SUPERFICIE  

� ______________________________________________________ 

 
 

PARTICOLARI CONDIZIONI D’USO DELL’IMMOBILE ATTUALMENTE OCCUPATO 

 
 

 
ABITAZIONE TENUTA A DISPOSIZIONE PER USO STAGIONALE O ALTRO USO LIMITATO E 
DISCONTINUO. A TALE SCOPO SI DICHIARA CHE LA PROPRIA ABITAZIONE E’ UBICATA IN VIA 
_________________________ __________N.___ E DI NON AVERE INTENZIONE DI CEDERE IN LOCAZIONE O 
COMODATO L’ALLOGGIO DI CUI SOPRA PER IL QUALE VIENE RICHIESTA LA RIDUZIONE 

 
 

 
DICHIARA  DI RISIEDERE O AVERE DIMORA, PER PIÙ DI SEI MESI ALL’ANNO, IN LOCALITÀ FUORI DAL 
TERRITORIO NAZIONALE E PRECISAMENTE NELLO STATO __________________________________CITTÀ 
_______________________VIA __________________________________N.________ 

 

  
AGRICOLTORE OCCUPANTE LA PARTE ABITATIVA DELLA COSTRUZIONE RURALE 

  
ZONA NON SERVITA 
� IL CASSONETTO PIU’ VICINO E’ SITO TRA 500 E 1000 METRI 
� IL CASSONETTO PIU’ VICINO E’ SITO OLTRE I MILLE METRI 

  
ALTRI MOTIVI PREVISTI DAL REGOLAMENTO COMUNALE (da indicare) 
________________________________________________________________________ 

 
 

DATA DI PRESENTAZIONE 

   
 

 
FIRMA DEL DICHIARANTE 

_____________________________________ 

RISERVATO ALL’UFFICIO 
 

Documento di riconoscimento 
______________________________________________ 

Timbro e firma dell’impiegato 
____________________________________________________ 

Comune di Siracusa 
Sportello Unico del Cittadino 



 
GUIDA ALLA COMPILAZIONE 

 
  

COME SI COMPILA IL MODELLO 
 
 

DICHIARANTE

COGNOME NOME

LUOGO DI NASCITA                                                                                                  PROV.        DATA NASCITA          SESSO
                                                                                                                                                                 (m/f)  

INDIRIZZO RESIDENZA
Via                                                                                                        n.          p.        INT.                                 C.A.P. 
COMUNE                                                                         PROV.                                    CODICE FISCALE

                                                                 

2

3

1 
 

A L T R I  C O M P O N E N T I  L A  F A M I G L I A  E / O  C O A B I T A N T I

                
G N O M E / N O M E                                                                                                              C O D I C E  F I S C A L E

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                                                 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                      
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                                                 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                     
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                                                 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                                                                

 
 

1
La compilazione del modello va effettuata con la massima chiarezza. La denuncia va compilata dal capo famiglia o da 
altro componente il nucleo familiare. Nel  caso di eventuali inadempimenti infatti ogni componente la famiglia sarà 
ritenuto responsabile. Ricordiamo che chi non presenta la dichiarazione di autodenuncia, ovvero chi presenta la 
denuncia con dati falsi o inesatti incorre alle sanzioni  previste dalla legge: 
Ö Per omessa o incompleta denuncia,  originaria o di variazione, la soprattassa è pari al 50%  di quanto dovuto; 
Ö Per infedele denuncia, originaria o di variazione, la soprattassa è del 50% della differenza tra quanto dovuto e 
quanto liquidato in base alla denuncia.; 
Ö Per omessa, inesatta o tardiva indicazione dei dati richiesti dalla denuncia è stata stabilita una pena pecuniaria che 
va da 50.000£ a 150.000 £ in proporzione alla gravità del danno 

2 Il cognome ed il nome vanno indicati senza alcun titolo. Le donne devono indicare il cognome da nubile. L’indirizzo di 
residenza deve essere indicato il più completo possibile  specificando, quindi, ove ci fossero anche il piano l’interno e la 
scala. Per la provincia specificare la sigla automobilistica (es. “SR” per Siracusa). 
 Il codice fiscale è necessario per una sicura identificazione del contribuente. Esso è rilevabile dal tesserino rilasciato 
dall’Amministrazione finanziaria. Si  rammenda che per inesatta indicazione dei dati richiesti dalla denuncia è prevista  
una pena pecuniaria che va da £  50.000 a £ 150.000.Se nel tesserino è presente qualche dato anagrafico inesatto, questo 
deve essere fatto presente presso l’ufficio delle imposte per la variazione del codice fiscale. Fino a quando questa 
variazione non sarà effettuata il contribuente dovrà continuare ad utilizzare il codice attribuitogli. 

3

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Comune di Siracusa 
Sportello Unico del Cittadino 



 
DENUNCIA

RETTIFICA DI SUPERFICIE

ile sito in
azza        ___________________________________________________________n.  ___Sc.  ___  INT.  ___

DA MQ
________

A MQ
________

MOTIVO DELLA RETTIFICA
____________________________________________  

MENTAZIONE ALLEGATA:

OTOCOPIA DELLA PLANIM ETRIA DELL’IMM OBILE

OTOCOPIA DELL’ATTO DI COMPRA-VENDITA DELL’IM M OBILE DA CUI SI EVINCA LA SUPERFICIE

____________________________________________________

PARTICOLARI CONDIZIONI D’USO DELL’IM M OBILE ATTUALM ENTE OCCUPATO

ABITAZIONE TENUTA A DISPOSIZIONE PER USO STAGIONALE O ALTRO USO LIM ITATO E
DISCONTINUO. A TALE SCOPO SI DICHIARA CHE LA PROPRIA ABITAZIONE E’ UBICATA IN VIA

 N.  E DI NON AVERE INTENZIONE DI CEDERE IN LOCAZIONE O
COM ODATO L’ALLOGGIO DI CUI SOPRA PER IL QUALE VIENE RICHIESTA LA RIDUZIONE

DICHIARA  DI RISIEDERE O AVERE DIMORA, PER PIÙ DI SEI M ESI ALL’ANNO, IN LOCALITÀ FUORI DAL
TERRITORIO NAZIONALE E PRECISAM ENTE NELLO STATO __________________________________CITTÀ
_______________________VIA __________________________________N.________

AGRICOLTORE OCCUPANTE LA PARTE ABITATIVA DELLA COSTRUZIONE RURALE

RIDUZIONI PER DETASSAZIONI IN M ISURE VARIE COM E STABILITE DALL’ART. 11 DEL
REGOLAM ENTO COMUNALE

ALTRI MOTIVI PREVISTI DAL REGOLAMENTO COMUNALE (da indicare)
________________________________________________________________________

TA DI PRESENTAZIONE

  
FIRM A DEL DICHIARANTE

_____________________________________

5

4

3

2

1

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1. Indicare l’indirizzo dell’immobile per il quale si sta richiedendo la rettifica della suoerficie. 
2. Indicare i metri quadrati dell’immobile così come risulta dalla planimetria  
3. Denunciare il nuovo metraggio dell’immobile specificando, tra l’altro, anche il motivo della richiesta di rettifica: 

(denuncia originaria inesatta, lavori di ristrutturazione che hanno comportato la variazione dei metri ecc. 
4. La documentazione da allegare è necessaria all’ufficio per esitare positivamente l’istanza 
5. Segnalare le particolari condizioni d’uso dei locali allo scopo di ottenere una riduzione della tassa ove esista il 

presupposto. 
 
 
 

Comune di Siracusa 
Sportello Unico del Cittadino 


