Al Comune di Vitulazio

Servizio economico-finanziario

Ufficio Tributi
DENUNCIA TARSU ATTIVITA’

IL/LA SOTTOSCRITTO/A __________________________________ NATO/A A _____________________ PROV. ____

IL ___/___/______ RESIDENTE A __________________________ PROV. ____ VIA/PIAZZA _____________________

______________________ N._____ CAP _______ TELEFONI _____________________________________________

FAX _________________________________ E-MAIL ____________________________________________________

CODICE FISCALE ((((((((((((((((
IN QUALITA’ DI LEGALE RAPPRESENTANTE / TITOLARE DELLA DITTA _____________________________

AVENTE COME ATTIVITÀ PRINCIPALE _________________________________________________________

CON SEDE LEGALE IN VIA/PIAZZA _____________________________N. _____ CITTA’ _________________

C.A.P. _______ TELEF. ___________________________________________ FAX _______________________

E-MAIL __________________________________________ 

COD. FISC.((((((((((((((((PART. IVA (((((((((((
DICHIARA CHE LA SUDDETTA DITTA OCCUPA A DECORRERE DAL GIORNO __________ UN LOCALE AD USO DI

_____________________________________ IN VIA/PIAZZA ______________________________________________

N. ______ INTERNO ____ PIANO ___ AVENTE UNA SUPERFICIE COMPLESSIVA DI MQ _______ COSÌ SUDDIVISA:

SUPERFICIE COPERTA MQ __________ DESTINATI A __________________________________________________
SUPERFICIE SCOPERTA MQ _________ DESTINATI A __________________________________________________
ESTREMI CATASTALI (campo obbligatorio) :                            

  FOGLIO ………………. PARTICELLA ………………. SUB…………… MQ……………

  FOGLIO ………………. PARTICELLA ………………. SUB…………… MQ……………

  FOGLIO ………………. PARTICELLA ………………. SUB…………… MQ……………

                                                
        FOGLIO……………….. PARTICELLA …………….….SUB…………… MQ…...……...
INDICARE LE GENERALITA’ COMPLETE DEL PROPRIETARIO DEI LOCALI: ________________________________________________________________________________________________

( SI ALLEGA COPIA DEI CONTRATTI DI SMALTIMENTO DEI RIFIUTI SPECIALI PER USUFRUIRE DI EVENTUALI ESENZIONI O DETASSAZIONI DERIVANTI DALLA PRODUZIONE DI RIFIUTI SPECIALI.

SUPERFICIE PRODUTTIVA DI RIFIUTI SPECIALI MQ ________ DESTINATI A ________________________________
Il sottoscritto dichiara altresì di essere a conoscenza dell'obbligo di comunicare tempestivamente all'ufficio eventuali modificazioni/cessazioni delle situazioni sopra indicate.

DATA _______________________ 


FIRMA LEGGIBILE ____________________________________

ESTREMI DOCUMENTO DI IDENTITÀ __________________________________________ oppure COPIA ALLEGATA.
