DICHIARAZIONE DI CESSAZIONE AGLI EFFETTI TARES

ALL'UFFICIO TRIBUTI DELLA

CITTA DI ROMANO DI LOMBARDIA

OGGETTO: Dichiarazione di cessazione dell’occupazione deilo  cali soggetti al
Tributo Comunale sui Rifiuti e sui Servizi TARES.

Il/la sottoscritto/a *

Cognome: Nome:

Luogo di nascita: Data di nascita:

Codice fiscale: Telefono:

Residente in Via: Comune:

In qualita di

della

con sede legale in

Via n.

Codice Fiscale

CHIEDE

la cancellazione della medesima, dal ruolo del Tributo Comunale sui Rifiuti e sui Servizi, con decorrenza ,in
quanto per i seguenti motivi;

non possiede, occupa o detiene piu nessuna Utenza Domestica/ Utenza non Domestica nella citta di Romano di
Lombardia.
Cordiali saluti.

Romano di Lombardia,

(Firma leggibile)

! | dati acquisiti sono trattati nel rispetto del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196.



