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MOGLIANO AMBIENTE S.p.A. 

TARIFFA IGIENE AMBIENTALE (T.I.A.) UTENZE NON DOMESTICHE

UBICAZIONE LOCALI: Via/Piazza__________________________________________ n°civico_________________

COMUNE________________________________________________________ COD. ATTIVITA’_________________

Telefono___________________________ Fax__________________________E-mail__________________________

DATA INIZIO       ___/___/___    ( ) Occupazione       ( ) Subentro        ( ) Variazione        ( ) Cessazione
Dati anagrafici del soggetto rappresentante (titolare o rappresentante legale)

Cognome______________________ Nome______________________Nato/a a_____________________il___/___/___

C.F._________________________________Indirizzo di residenza__________________________________________

Dati identificativi dell’utenza non domestica

Ragione sociale___________________________________________________________________________________

C.F./P.I._______________________________________ Attività principale___________________________________

Indirizzo sede legale:

Via/Piazza_________________________________n°civico_______________Comune__________________________

C.A.P.__________ Provincia_________Telefono______________________________Fax_______________________

Indirizzo di recapito fattura:

Via/Piazza_________________________________n°civico_______________Comune__________________________

C.A.P.__________ Provincia_________Telefono______________________________Fax_______________________

Superficie e destinazione d’uso dei locali:

	Categoria (DPR 158/99)
	Eventuale specificazione
	Metri quadri
	Tipologie      di      rifiuto         PRODOTTO

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


L’utente subentra a________________________________________________________________________________

Agevolazioni e Riduzioni

( ) Uso di locali ed aree scoperte adibiti ad attività stagionali; indicare quali:_________________________________

( ) Autosmaltimento rifiuti; indicare quali:_____________________________________________________________

Allegare copia della documentazione attestantela quantità totale dei rifiuti prodotti nell’unità locale e la quantità dei rifiuti conferiti a terzi, ovvero autosmaltiti, nonché l’idicazione del soggetto al quale tali rifiuti sono stati conferiti (M.U.D.)

( ) Convenzione con Mogliano Ambiente s.p.a. per le frazioni______________________________________________

Ulteriori informazioni:  _____________________________________________________________________________________
Documentazione allegata:      ( ) Planimetria dei locali   ( ) Altri documenti ___________________________________

Dichiaro che la comunicazione del cambiamento è avvenuta entro i 30 giorni successivi alla data del cambiamento stesso; e di essere informato, ai sensi dell’art. 11 del D.Lgs 196/2003 (privacy) che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per cui la presente dichiarazione viene resa.

Luogo e data                                                                                       

             Firma del dichiarante o del
                     rappresentante legale          

_______________________                                                            

      _________________________

Firma del dipendente addetto al 

ricevimento per ricevuta

_________________________
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