
    
CITTÀ DI GARBAGNATE MILANESE 
 Provincia di Milano 
 
 

DENUNCIA DI CESSAZIONE/VARIAZIONE TRIBUTI COMUNALI 
 

Il sottoscritto ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Codice fiscale ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Attualmente residente a …………………………………………………………………………………. (prov. ……….. ) 
 
in via ……………………………………………………………………………………………………………………. n. ………… 
 
agli effetti di: 
 
 

o Canone passo carraio 
o Imposta di pubblicità 
o Canone COSAP 
o Lampade votive 

 
 

   Cessazione        Varizione 
 
 
dal ……………….. ha cessato/variato e che è subentrato il Sig. ……………………………………………………. 
 
via ………………………………………………………. n. ……… Città ………………………………………………………… 
 
data ………………………………… 
 
 

Il Denunciante 
…………………………………………… 

 
INFORMATIVA PRIVACY 
Ai sensi della D.Lgs n. 196/2003, sulla protezione dei dati personali, il gestore garantisce l’assoluto rispetto delle norme che garantiscono la riservatezza 
nella utilizzazione dei dati dell’utente conservati nei propri archivi. Le informazioni gestite sono solo quelle necessarie e indispensabili per la gestione tecnica 
e commerciale del servizio di igiene ai sensi del D.Lgs 22/1997. Tali informazioni non saranno oggetto di comunicazione a terzi se non nei casi previsti dalla 
legge o necessari per l’espletamento dell’attività. 
Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Garbagnate Milanese. 
Responsabile designato del trattamento è il Direttore Settore Finanziario domicilio ai fini delle presente presso la sede del Comune. Per esercitare i diritti 
previsti all’art. 7 del Codice della Privacy l’interessato potrà rivolgersi al titolare o responsabile del trattamento dati. 

________________________________________________________________________________ 
 

   
  RICEVUTA DENUNCIA DI CESSAZIONE/VARIAZIONE    CITTÀ DI 
  DI TRIBUTI COMUNALI       GARBAGNATE MILANESE 
          Provincia di Milano 

 
Presentata dal/dalla Sig./ra …………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Data ……………………………………………… 
 
          L’Operatore 
 
         ……………………………………………… 


