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CITTÀ DI MODUGNO 
(Provincia di Bari) 

Piazza del Popolo, 16 – 70026 Modugno (BA) 
 

VII SERVIZIO - ENTRATE 

Viale della Repubblica, 46 – 70026 Modugno (BA) 

Tel. 080/5865500 - Fax 080/5865532  

P.E.C.  tributi.comune.modugno@pec.rupar.puglia.it 
 

TARI – Tassa sui Rifiuti  

DENUNCIA DI CESSAZIONE (L 147 del 27/12/2013) 

Utenze non domestiche 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ai fini della cessazione dell’applicazione della Tassa Rifiuti, 

DICHIARA 

 di  aver cessato l’occupazione / detenzione / possesso dal ___/___/______ dei ss immobili : 

 

 via __________________________________________ n. _______ p. _____ int.____ 

     fg ____  part.lla ______ sub _____               

RISERVATO ALL’UFFICIO TRIBUTI 

Per Ricevuta della presente dichiarazione:  

n. _________ del  ___/____/____ 

L’Impiegato ________________________ 

 

COGNOME ______________________________________  NOME ___________________________ 

DATA DI NASCITA   ___ /___ / _____    LUOGO DI NASCITA _____________________ PROV ____  

CODICE FISCALE | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | 

RESIDENTE IN VIA ____________________________ CAP __________ CITTA’ _____________________ 

P.E.C. ________________________@ __________________________   tel  ________ / _________________ 

IN QUALITA’ DI _______________________________________________ 

DICHIARANTE   (Ditta individuale / Legale  Rappresentante) 

DENOMINAZIONE / RAGIONE SOCIALE ______________________________________________________ 

CODICE FISCALE  | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ |  

SEDE LEGALE VIA ___________________________________ CAP _________ CITTA’ ________________ 

P.E.C. ________________________@ __________________________   tel  ________ / __________________ 

 

 

DATI PERSONA GIURIDICA 
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  via __________________________________________ n. _______ p. _____ int.____ 

     fg ____  part.lla ______ sub _____                      

 via __________________________________________ n. _______ p. _____ int.____ 

    fg ____  part.lla ______ sub _____                                  

 per le seguenti motivazioni: 

 

cessazione attività avvenuta in data  __ / __ / _____    

 

trasferimento attività nel territorio del Comune di ________________ dal  __ / __ / ______ 

 

altro (specificare) ___________________________________________________________ 

 

 a tal fine, dichiara di  non occupare altri immobili all’interno del territorio comunale e di: 

 

aver restituito l’immobile vuoto e privo di utenze al proprietario sig. ____________________ 

data di nascita __ / __ / _____ Luogo di nascita _______________ Prov.  ________ 

 

aver venduto e consegnato l’immobile  il __ / __ / ______ al sig. _______________________  

data di nascita __ / __ / _____ Luogo di nascita _______________ Prov.  ________ 

 

Documentazione allegata: 

 

Fotocopia documento d’identità del dichiarante (in caso di dichiarante delegato allegare anche l’atto di 

delega)  

copia ricevuta riconsegna kit per la raccolta rifiuti porta a porta 

copia risoluzione contratto di locazione 

 copia verbale di riconsegna immobile 

 copia ultima bolletta di conguaglio utenza elettrica e  idrica 

attestazione dell’amministratore di condominio 

 altro_____________________________________________ 

 

ANNOTAZIONI 

________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

 

Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite con la presente dichiarazione ai fini delle procedure necessarie all’applicazione 

del tributo (D.Lgs. 196/2003). 
 

Modugno ___ / ____ / ________               Il Dichiarante  ____________________________   




