COMUNE di _________________________ (Provincia di ______)

UFFICIO TRIBUTI

Modello 1


Oggetto: TASSA RIFIUTI SOLIDI URBANI – COMUNICAZIONE NUOVA SUPERFICIE DI RIFERIMENTO (Art. 1, comma 340, Legge 311/2004)

Egregio Contribuente,

L’art.1, comma 340, della Legge 311/2004 stabilisce che, a decorrere dal 01/01/2005, la superficie di riferimento su cui calcolare la Tassa Rifiuti Solidi Urbani (TARSU), per le unità immobiliari di proprietà privata a destinazione ordinaria censite al catasto edilizio urbano, non può essere inferiore all’80% della superficie catastale. Per gli immobili già denunciati è altresì previsto che i Comuni modificano d’ufficio le superfici che risultano inferiori alla predetta percentuale, dandone comunicazione agli interessati.

Pertanto Le comunichiamo che dalle verifiche eseguite risulta che la superficie da Lei dichiarata relativa ai locali utilizzati, è inferiore alla nuova superficie minima di riferimento, che ad ogni buon fine di seguito si trascrive:

IMMOBILI DENUNCIATI

Estremi denuncia Indirizzo di ubicazione Dati catastali Superficie dichiarata (mq) Superficie catastale (mq) Superficie di riferimento (80%)
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	TOTALE
	
	
	
	
	


Per quanto sopra si comunica che: (inserire il testo secondo le modalità di riscossione)

· (Comuni in riscossione a mezzo concessionario) si provvederà, con decorrenza 01/01/2005, al recupero della maggiore tassa dovuta, calcolata sulla differenza tra la superficie minima di riferimento e la superficie dichiarata, mediante iscrizione a ruolo e successivo invio di apposita cartella di pagamento a cura del competente concessionario della riscossione.
· (Comuni in riscossione diretta) il contribuente è tenuto al versamento, con decorrenza 01/01/2005, della maggiore tassa dovuta, calcolata sulla differenza tra la superficie minima di riferimento e la superficie dichiarata, mediante n. ___ rate di uguale importo scadenti alla fine di ogni bimestre impiegando gli allegati moduli di versamento. Il versamento della prima rata dovrà avvenire entro la fine del secondo mese successivo al ricevimento della presente comunicazione.
Data ______________




IL FUNZIONARIO RESPONSABILE










(_____________________)

Preg.mo


___________________________


Via ________________________


Città _______________________











