
COMUNE DI MIGNANEGO 
Città Metropolitana di Genova 

 

Area Tributi 
P.zza Matteotti 1 – 16018 Mignanego 

Tel. 010.7720381 int. 7 - Fax 010/7720425 
Orario: LUNEDI’ e VENERDI’ 9.00-12.00 

 
 

DICHIARAZIONE TARI RELATIVA ALLE UTENZE NON DOMESTICHE 
 

  NUOVA ISCRIZIONE     VARIAZIONE    CESSAZIONE 

 
 
Cognome e Nome/Ragione sociale ____________________________________________________ 
 
nat_a________________________il________________C.F./P.IVA__________________________ 
 
residente in __________________________________________________ CAP ________________ 
 
Via/Piazza __________________________________________________________ n° ___________  
 
tel./ cell. ____/_______________ fax ______/_____________ 
 

DICHIARA DI:   OCCUPARE   VARIARE   CESSARE 
 
DAL _____/_____/_________ i seguenti locali siti nel Comune di Mignanego 
 
Via/Piazza _________________________________________________ n° ___________ 
 
Adibiti ad uso : 
 

Descrizione dei locali tassabili Mq. Riferimenti catastali dell’immobile 
(art. 14, c. 34, del D.L. n° 201/2011) 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 
 

  
Fog ____ Part _____ Sub ____ Cat ___ 

 



Proprietario locali__________________________________________________________ 
 
 
Conduttore precedente______________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Note: _____________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________ 
 
 
 
IL/LA SOTTOSCRITTA SI IMPEGNA A COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE OGNI VARIAZIONE 
 
 
 
 
Data _______________________ Firma 
 

____________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
N.B.: Si rende noto che non saranno prese in considerazione denunce prive dell’indicazione dei dati 
catastali e della superficie dei locali. 


