





Al






COMUNE DI ANACAPRI







Ufficio Tributi

OGGETTO: TARIFFA IGIENE AMBIENTALE – DENUNCIA DI CESSAZIONE
Il sottoscritto …………………………………………………………………………………..……………………..

Nato a ………………………………….. il …………………… cod. fiscale ……………………………………..

Residente a ……………………..……………………………………………………….. CAP …………………..

Indirizzo ………………………………………………………………………………………………. n.……………

Telefono ……………………..……… fax ……………….…………….

In qualità di (se diverso dal denunciante): _______________________ per l’utente:

Cognome e nome ………………………………………………………………….…………………………………

Nato a ……………………………..….. il ……………………… cod. fiscale ……………………………………..

Residente a …………………………………………………………………….…………. CAP …………………..

Indirizzo ………………………………………………………………………………………….……. n. ..…………

Telefono ……………………..………… fax ………………..………….

In qualità di:

⁯ titolare

⁯ legale rappresentante

Della ditta ………………………………………………………………………………………………………………

Codice fiscale …………………………………..…… p. IVA ……………………………………………………….

Telefono …………………………………. Fax …………………….………………

Con sede legale a ………………………………………………………………………. CAP …………………….

Indirizzo ……………………………………………………………………………………………… n. ……….……
Avente come attività principale ……………………………………………………………………………………..

C H I E D E

La cancellazione dall’archivio TIA a partire dal …………………………..

Nome utente ……………………………………………….. codice fiscale ………………………………………….
Per i locali siti in Via …………………………………………… n…….. piano ……… interno ……… scala …….
Identificativi catastali:

sez. __________ foglio ___________ map. __________ sub ________ categoria __________________

sez. __________ foglio ___________ map. __________ sub ________ categoria __________________

sez. __________ foglio ___________ map. __________ sub ________ categoria __________________

per il seguente motivo:

⁯ emigrazione a (indirizzo completo) ……………………………………………………………………………
⁯ decesso del contribuente (indicare la data del decesso) …………………………………………………..
⁯ alienazione immobile a ………………………………………………………………………………………...

⁯ locazione immobile a …………………………………………………………………………………………..

⁯ immobile restituito a ……………………………………………………………………………………………
⁯ locali non utilizzati e non allacciati ai servizi pubblici ………………………………………………………

⁯ trasferimento attività a …………………………………………………………………………………………

⁯ altro ………………………………………………………………………………………………………………

Fa presente che i locali lasciati attualmente sono:


⁯ occupati da …………………………………………………………………………………………….

Ulteriori informazioni ………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

Allegati ………………………………………………

Data …………………………….








______________________________









IL DICHIARANTE

Con la sottoscrizione della presente denuncia l’interessato dichiara di essere stato informato, ai sensi dell’art. 13 del Codice in  materia di protezione dei dati personali D.Lgs n. 196 del 30/06/2003, che i dati personali raccolti verranno trattati per il raggiungimento dei fini dell’attività amministrativa del Comune di Anacapri e della Anacapri Servizi s.r.l.

