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  COMUNE DI AIRASCA 
                                      PROVINCIA DI TORINO 

TRIBUTO COMUNALE SUI RIFIUTI E SUI SERVIZI - TARI 
DENUNCIA DI CESSAZIONE 

DEI LOCALI ED AREE TASSABILI 
 

DATI DEL DICHIARANTE 
 

 
Cognome…………………………………….Nome………………………………… 
 
Legale rappresentante di ( utenze domestiche intestate a società)……............. 
 
………………………………………………………………………………………….. 
 
Società…………………………………………………………………………………. 
 
Nato a………………………………………………………………..Prov…………… 
 
Il…………………………Cod. fiscale………………………………………………... 
 
Residente a……………………………………………C.a.p.…….……Prov….…… 
 
Via…………………………………………….………n…..……/….....Piano……….. 
 
Ubicazione…………………………………………………………………………….. 
 
Telefono n°…………………………………Cellulare n°……………………………. 
 
Indirizzo e-mail (P.E.)………………………………………………………………… 
 
Componenti nucleo familiare n……………………………………………………… 
 
 

CHIEDE LA CESSAZIONE DELL’APPLICAZIONE DEL TRIBUTO 
             Relativo ai seguenti locali siti in Airasca 
 
 
 
Indirizzo Destinazione d’uso Foglio Mappale Sub. Categ. Classe 

       
       
       
       
       
       
       
 
 
Con decorrenza dal………………………………………………………………… 
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Qualora siano decorsi i termini dei 30 giorni dalla data di cessazione, ai sensi dell’art. 
11 del Regolamento Comunale si presume che l’utenza sia cessata alla data di 
presentazione salvo che l’utente dimostri con idonea documentazione la data di 
effettiva cessazione. 
 
 
 
 
DATI DEL NUOVO CONTRIBUENTE: 
 
Cognome e nome……………………………………………………………………………... 
 
C. F…………………………………………………………………………………………….   
 
            
 
Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite con la presente dichiarazione, per l’istruttoria e le 
verifiche necessarie ai sensi dell’ art.13 dl D. Lgs. 196/2003 

  
 
 

 
Data...................................                        Firma…………………………………………. 
 
 
 


