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C O M U N E   D I   T O A N O 
C.A.P. 42010 - PROVINCIA DI REGGIO EMILIA, CORSO TRIESTE, 65 

 
 

TELEFONO: 0522 805110 interno 1, FAX: 0522 805542, E-MAIL: tributi@comune.toano.re.it  - COD. FISC/P. IVA 00444850358 
      
__________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

RICHIESTA DI SUBENTRO TARI 
 

IL SOTTOSCRITTO (Cognome e Nome) ______________________________    COD    ______________ 

nato/a a _________________________________________________ Pr (____) il _____________________ 

residente a _____________________________ Pr (___) via _______________________ n. ______ int. ___ 

codice fiscale ________________________________________________ tel./cell. ____________________ 

email__________________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

Che la cartella TARI relativa ai locali posti in Via ____________________________________________  

Identificati al foglio catastale n. ______________ particella ___________ sub ______ categoria __________ 

Intestata a ___________________________________________codice fiscale ________________________ 

residente a _____________________________ Pr (___) via ______________________________ n. ______ 

Telefono _______________________ Cellulare _______________________ 

 

Venga intestata come segue: _______________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

A far data dal: __________________________________________________________________________ 

 

Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite con la presente dichiarazione, per l’istruttoria e le finalità 

di applicazione dei tributi locali secondo le vigenti disposizioni di legge o di regolamento. 

 

__________________, lì __________________ 

 

___________________________________ 

        Firma  

 

ALLEGARE: 

1)  copia documento d’identità di chi sottoscrive la richiesta; 


