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DENUNCIA DI CESSAZIONE
Cognome e nome  

Luogo e data di nascita  

Residente a  Via 

C.F.     Telefono 

Email   

In qualità di:  Proprietario         Locatario    Erede di  

SE SI TRATTA DI CONTRIBUENTE DIVERSO DA PERSONA FISICA

In qualità di:  titolare          rappresentante legale  amministratore            altro

Della società  

Sede legale   Via   

C.F. / P. IVA   Telefono 

Email  

DICHIARA

CHE HA CESSATO L'OCCUPAZIONE DEI SEGUENTI LOCALI ED AREE

Ubicazione dell'immobile, via e numero civico Data cessazione Nome e cognome di chi subentra
nel'occupazione

 

DATI CATASTALI       USO DELL'IMMOBILE MOTIVO DELLA CESSAZIONE

Foglio                 Mappale                  Sub.
 DOMESTICO

 NON DOMESTICO

In assenza di dati catastali:   immobile non iscritto al catasto  immobile non iscrivibile al catasto      

Data Firma 

Ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003 i dati forniti sono raccolti e conservati esclusivamente per le finalità di applicazione dei tributi 

locali secondo le vigenti disposizioni di legge o di regolamento.

mailto:tarsu@palau.it
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