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CITTA’ METROPOLITANA DI TORINO
------------------
UFFICIO TRIBUTI 
Via Palazzo di Città n. 39- Tel.  0122/648342-343 
      Mail: tributi@comune.susa.to.it
[bookmark: _GoBack]RIC. NR. _______________

DEL         _______________

 TARI PUNTUALE- DENUNCIA DI CESSAZIONE 

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________________
nato/a a __________________ , il _____________________ , C.F.__________________________________
residente in __________________ , via ___________________________________ , tel. ________________
indirizzo mail__________________________________ indirizzo PEC________________________________
nella sua qualità di________________________________________________________________________
                                                    (proprietario, affittuario, amministratore, legale rappresentante, ecc.)

agli effetti dell’applicazione della tassa sui rifiuti
DICHIARA

che, dal giorno ________________________________, ha cessato l’occupazione/la detenzione dei locali ed aree siti in via____________________________________________________  n._____________________ , 
estremi catastali   Fg __________num _____________sub__________ di proprietà  ___________________,
CHIEDE

La cancellazione dai ruoli relativi alla “Tassa sui rifiuti”.

· Al sottoscritto è subentrato, con decorrenza dal ___________________________________________
Il Signor ________________________________________________________________________________
· Il proprietario dei locali è il Signor _______________________________________________________
Residente in ______________ , via___________________________________________________________
ANNOTAZIONI:
_______________________________________________________________________________________                                              _______________________________________________________________________________________

Sotto la propria personale responsabilità dichiara che le indicazioni di cui sopra sono rispondenti a verità.


Susa,  ___________________           IL/LA DICHIARANTE _________________________________________                                                                              



INFORMATIVA GDPR – Regolamento UE 2016/679 
La informiamo che i dati da Lei dichiarati saranno utilizzati dagli Uffici comunali esclusivamente per le finalità strettamente connesse alle necessità istituzionali; il trattamento viene effettuato sia con strumenti cartacei sia con elaboratori elettronici a disposizione degli Uffici. Il conferimento dei dati è obbligatorio; Lei può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, rettifica, aggiornamento e integrazione, cancellazione dei dati come previsto dalla normativa, rivolgendosi all’Ufficio Tributi del Comune. L’informativa completa è disponibile all’indirizzo https://privacy.nelcomune.it/comune.susa.to.it 

Firma per accettazione __________________________________
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