
                                                                                                                           Al Comune di Bolotana 
             Ufficio Tributi 
             Piazza del Popolo 2 
                                                                                                                                08011 Bolotana 

 
Oggetto: Tassa sui rifiuti (TARI).  
               Denuncia cessazione attività. 
 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________, codice fiscale __________________________, 

nato/a a ______________________ il _________________, residente in __________________________________ 

in Via _________________________ n. ___ tel. ____________, e-mail _________________________________, 

in qualità di __________________________________________________________________________________ 

nell’interesse e per conto di ______________________________________________________________________ 

codice fiscale/partita I.V.A. ________________________, con sede legale in _____________________________ 

in Via _________________________ n. ____ tel. ____________, valendosi del disposto di cui agli articoli 46 e 47 

del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole delle sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in 

materia per il caso di dichiarazione falsa o mendace e l’uso di atto falso, come richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n. 

445/2000, sotto la mia personale responsabilità, agli effetti dell'applicazione della tassa sui rifiuti (TARI), 

D  I  C  H  I  A  R  A 

di aver cessato l’attività di ______________________________________________________________________ 

in Via ___________________________________________ n. _______ in data ______________________ 

(presentazione SUAP in data __________________, inoltre, cessazione utenza elettrica in data _______________ 

e utenza idrica in data _______________). 

 

_____________, lì _______________          

                   luogo e data  

                                                                                   Il/La Dichiarante 

                                                                                      
                                                                                                        _____________________________ 

                                                                                          (timbro e firma per esteso e leggibile) 
                                                                                                                                                 firma da apporre davanti al dipendente addetto 
                                                                                                                                         oppure allegare documento d’identità in corso di validità 
                                                                                                                                           art. 38, comma 3  del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 
 


