
Al Comune di CISANO BERGAMASCO (BG) 
Piazza Caduti della Patria, 2 
Ufficio Tributi 
 

Mail: tributi@comune.cisano.bg.it  
Telefono: 035.43.87.806 

 

 

RICHIESTA DI ATTIVAZIONE DEL SERVIZIO  
UTENZE DOMESTICHE 

TRIBUTO COMUNALE SUI RIFIUTI E SUI SERVIZI (TARI) 

DATI INTESTATARIO TARI 

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

 

Codice Fiscale…………………………………………………………………………… 
 

Luogo di nascita   …………………………………………………………   Data di nascita   ………………………………………………………………………………… 

 
 

RESIDENZA Indirizzo   ……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Cap. …………………………………………….        Città   ………………………………………………………..   Prov.   ……….. 

 
 

TELEFONO   ……………………………..………..   MAIL   …………...……………………………………………………..  

 
   

Possibilità di autorizzazione all’invio di comunicazioni dall’Ufficio tributi e invio della TARI via mail: 
 
                                                       fare una X a fianco dell’opzione desiderata:  
 
            Esprimo           Non esprimo  
 
il mio consenso al trattamento dei miei dati personali, e nello specifico alla ricezione di comunicazioni via e-mail 
dall’Ufficio tributi e alla ricezione della TARI via mail, come specificato nel Regolamento 2016/679 - GDPR e nel d.lgs. 
n.196 del 30/6/2003 e successive modifiche.    

                                CHIEDE  

   
 L’iscrizione alla TARI e dichiara di essere nei confronti dell’immobile: 
 
         Proprietario       Usufruttuario    Locatario      Comodatario    Altro: ________________________                                                              
                                                                               
A partire dalla seguente data: 
 

Esprimo di volermi avvalere della riduzione TARI perché i locali cui sono intestatario TARI sono non 
occupati oltre che privi di mobili, suppellettili e senza utenze (gas, luce, acqua) a partire dal _______________

         
                                              

 
 
 
 
 

Timbro per ricevuta 

 

…………  /  ……………  / ………………. 



DATI DELLE UNITÀ IMMOBILIARI DA ASSOGGETTARE A TARI 
(DATI OBBLIGATORI) 

Numero 
di 

immobili 

Indirizzo, numero 
civico e di interno se 

presente 

 
Dati Catastali degli immobili 

 
Superficie  

 
Destinazione d’uso 

 
Foglio 

 
Mappale 

 
Sub 

 
Categoria 

 
 

1        

2        

3        

4        

 
NEL CASO IN CUI NEGLI IMMOBILI VIVANO ALTRE PERSONE OLTRE AL DICHIARANTE:  
Il/La  sottoscritto/a     D I C H I A R O   che i  componenti il nucleo familiare o convivenza che detengono  
e/o occupano i locali sono: 

 iscritti all’anagrafe della popolazione residente e compresi nel foglio di famiglia del dichiarante;                   
 domiciliati nel comune ma non iscritti all’anagrafe della popolazione residente: 
 

 
COGNOME E NOME DELLE PERSONE 
CHE VIVONO CON IL DICHIARANTE 
 

 
CODICE FISCALE  
 
 

 
                     COMUNE DI RESIDENZA  
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 

 

   

 
Dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali a carico di chi dichiara il falso o esibisce atto falso o contenente dati non più rispondenti a 
verità (art.76 D.P.R. 445/2000) in base agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000.Il trattamento dei Suoi dati personali avverrà nel rispetto del 
Regolamento UE 679/2018 e del D.Lgs. 196/2003, per realizzare le finalità istituzionali dell’Ente e nello specifico per gestire la pratica in relazione 
alla quale i dati sono raccolti e per gestire le Sue eventuali istanze o richieste. 
 
 
 
 
 
 

Luogo, data  …………………………………………………………………………………………………………………………..       Firma…………………………………………………………………………………………………… 

 
 

SI RIMANDA AL SITO INTERNET DEL COMUNE DI CISANO BERGAMASCO E AL SITO DEL GESTORE DELLA 
RACCOLTA G.ECO PER INFORMAZIONI SULLE CONDIZIONI DI EROGAZIONE DEL SERVIZIO E PER REPERIRE LA 
CARTA DELLA QUALITA’. 
 
 
 



 

   

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

   

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

Nome e cognome: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Nato a: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
CF: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

 

 
DATA   ..…./……/…….. 
 

 

 

 

…. 


