Compili questo modulo al computer. Ha le seguenti possibilita di consegnarlo:

Consegna personale — consegnare personalmente il modulo compilato e sottoscritto all'ufficio competente
Posta — spedire il modulo compilato e sottoscritto all'ufficio competente

Fax — spedire il modulo compilato e sottoscritto al numero di fax sotto indicato

E-Mail

HOD =

Comune Valle di Casies
Imposte e Tasse
San Martino 10 b

39030 Valle di Casies

DENUNCIA RIFIUTI

IL/LA RICHIEDENTE - RAPPRESENTANTE LEGALE

|

Dati personali

Nome / Cognome

Data di nascita Comune di nascita codice fiscale

Dati anagrafici

Via / numero civico CAP /| Comune

Contatto
Tel. Cellulare E-Mail

DITTA / SOCIETA / ENTE / ORGANIZZAZIONE / CONDOMINIO (compilare solo se interessa)

Denominazione

Via / Sede Numero civico CAP Comune

Codice fiscale Partita IVA

DENUNCIA
‘ [C] DENUNCIA INIZIALE ‘ [[] DENUNCIA DI CESSAZIONE ‘ [[] DENUNCIA DI VARIAZIONE ‘
‘ Da (data) ‘

INDIRIZZO DELL'IMMOBILE

Via / Sede / numero civico CAP Comune

39030 Valle di Casies

Piano Numero interno Particella edile Subalterno / porzione materiale
Proprietario/a dell'immobile Proprietario/a precedente, locatario/a precedente

Destinazione d'uso dell'immobile (ufficio,negozio,abitazione) | Denominazione dell'azienda (compilare solo se interessa)

TITOLO DELL'OCCUPAZIONE
[] Proprietario/a |[] Usufruttuario/a |[ ] Locatario/a |[] Altro diritto di godimento

Tel. 0474 978232 — Fax 0474 978230
info@gsies.eu — www.gsies.eu

Orario al pubblico:
Ufficio Imposte e Tasse: lu — ve dalle ore 8.30 bis 12.00


mailto:info@gsies.eu
http://www.gsies.eu/
http://www.gsies.eu/

INDIRIZZO DELL'IMMOBILE PRECEDENTE (compilare solo se I'immobile & situato sul territorio comunale di Valle di Casies)

Via / Sede Numero civico CAP Comune
39030 Valle di Casies

ALTRE INFORMAZIONI

SMALTIMENTO RIFIUTI

| ABITAZIONI |

Rifiuti residui
[ Sacchetti
[] Bidone 1100 |

Rifiuti organici
[] Bidone per i rifiuti organici gia disponibile
[] Bidoneda1201 [] 2401 [] 71 (solo per la raccolta dei rifiuti organici in Via Bergerstrafie a S. Maddalena)

Compostaggio domestico
[J Compostaggio domestico

‘ ALTRI IMMOBILI (negozio, ufficio, sede associativa, esercizio alberghiero, azienda artigianale ...)

Rifiuti residui
[J Sacchetti
[] Bidone 1100 |

Rifiuti organici

[ Bidone 71 quantita (solo per la raccolta dei rifiuti organici in Via Bergerstrale a S. Maddalena)
[] Bidone 1201 quantita

[] Bidone 2401 quantita

[J nessun bidone

DICHIARAZIONI

ll/la richiedente dichiara che tutte le informazioni riportate corrispondono a verita e che sono accertabili/certificabili ai sensi dell'articolo
43 del D.P.R. n. 445/2000 nel testo vigente.

Il/la richiedente dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e uso di atti falsi, previste
dall'articolo 76 del D.P.R. n. 445/2000 nel testo vigente.

II/la richiedente dichiara di avere letto le disposizioni sulla privacy e di approvarne il contenuto.

Data Il / la richiedente

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 12, 13 e 14 del Regolamento UE 679/2016 I'informativa relativa alla protezione dei dati personali €
reperibile al seguente Link:
https://lwww.gsies.eu/system/web/datenschutz.aspx?menuonr=219436156&sprache=3 o & consultabile nei locali del Municipio.

Tel. 0474 978232 — Fax 0474 978230
info@gsies.eu — www.gsies.eu

Orario al pubblico:
Ufficio Imposte e Tasse: lu — ve dalle ore 8.30 bis 12.00
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maria_gsies
Textfeld
Ai sensi e per gli effetti degli artt. 12, 13 e 14 del Regolamento UE 679/2016 l’informativa relativa alla protezione dei dati personali è reperibile al seguente Link:
https://www.gsies.eu/system/web/datenschutz.aspx?menuonr=219436156&sprache=3 o è consultabile nei locali del Municipio.
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