COMUNE DI PORTOFINO
UFFICIO TRIBUTI LOCALI

TASSA SMALTIMENTO RIFIUTI SOLIDI URBANI

DENUNCIA DI CESSAZIONE

I/La sottoscritto/a nato/a il
residente a in Via/lPiazza
C.F. P.. TEL

< IN PROPRIO

............................................. Sede lEgale. ..ot
L@ 1! S L
DICHIARA
Che, apartiredal giornO0..........oeiiriiee e e E' CESSATA L'OCCUPAZIONE DEI LOCALI
ADIBITI A . POSTI IN VIA

E CIO' PER CAUSA (barrarela casella cheinteressa)

@ VENDITA A RESID. IN ..ttt e e e e e e e
@ RILASCIO A ... o RESID. IN ..t e e e e e
& DECESSO iNdata.....ooovviiiiiiieie e e e

EREDE (soloin caso di immobili di proprieta)

% CESSAZIONE ATTIVITA INAALA. ..ot ettt et e et et e et et e e e et e e e e e en e
s TRASFERIMENTO NEL COMUNEDI.......ccoiviiiiiiiiicic e, VIA

SUBENTRANTE

< IMMOBILE VUOTO DI MOBILI E PRIVO DI UTENZE LUCE, GAS, DAL

ULTERIORI COMUNICAZIONI ...t e e e e

Portofino, .......cccooviiiiiiiiiii.

IL DICHIARANTE






