COMUNE DI CICALA
Ufficio Tributi

Via Attanzio 4

88040 CICALA (CZ)

DENUNCIA AI FINI DELLA TASSA SUI RIFIUTI — TARI
UTENZE DOMESTICHE

Generalitd occupante/detentore
Cognome Nome
Data di nascita__/ Comune di nascita prov.
Codice Fiscale
Residenza: Via n.

Comune CAP Prov.
Tel._ / Fax_/ E-mail

Generalita proprietario/usufruttuario ecc. (se diverso dall’occupante)
Cognome Nome
Data di nascita__/ / Comune di nascita Prov.
Residenza: Via n.

Comune CAP Prov.
Tel__ / Fax_/ E-mail

DICHIARA

Di occupare dal: / / i seguenti locali:

TIPO LOCALE INDIRIZZO SUPERFICIE | FOGLIO PART| SUB

* (mq)
Indicare la
categoria
catastale

NUMERO OCCUPANTT:

Note: * Specificare se trattasi di: abitazione; box auto, deposito; ecc. ed indicare categoria catastale

NB Ogni superficie deve essere dichiarata in modo distinto avendo cura di indicare sempre gli

identificativi catastali

> PLANIMETRIE: se dalla visura catastale non risulta la superficie da tassare, vi ¢ 'obbligo di allegare la
planimetria dell’immobile con relativa superficie firmata da tecnico qualificato.

Data Firma

Allega: Copia documento di identita



