       









ALL’UFFICIO TRIBUTI 

DEL COMUNE DI











ROSORA

OGGETTO:
 Tributo comunale sui rifiuti e sui servizi (TARES)
                       Domanda cancellazione
Il sottoscritto



Cognome _______________________________  Nome ______________________________ nato/a ____________________________________________ il ______________________ residente a _______________________________________________________________________ 

via __________________________________ n. ________  Prov. ______  Tel. _________________
Codice Fiscale n. __________________________________________________________________
CHIEDE

Che in base alle vigenti  disposizioni di legge venga cancellato dai ruoli comunali relativi alla Tares a far data dal___________  per il locale sito in questo Comune in
Via ______________________________________________ n. _____,

per i seguenti motivi:

[   ]  Trasferito in altro comune

[   ]  Trasferito nello stesso Comune in Via ______________________________________ n. _____

[   ]  ____________________________________________________________________________

DICHIARA

il locale e’ di proprietà del Sig. ______________________________

(*) [   ]  che il locale e’ di proprietà del sottoscritto e risulta: 

     
[   ] completamente privo di mobili.

     
[   ] non più servito dai pubblici servizi


 [   ] luce         [   ] acqua         [   ] gas
Note: __________________________________________________________________________

         __________________________________________________________________________
Dichiara di essere informato ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 7 del D.Lgs 30 giugno 2003 n.196 che i dati personali raccolti saranno trattati, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
(*) Allegare copia documento di riconoscimento.

Data________________ 

             

Firma ____________________________










