
 
Tassa Smaltimento Rifiuti Solidi Urbani 

 

Cancellazione 
 

 
 
 
Il sottoscritto ________________________________________________________________ 

con la presente 
 

c h i e d e   la   CANCELLAZIONE 

 dal ruolo per la Tassa Smaltimento Rifiuti 
 
 
dell’immobile sito in Rivarossa, via _____________________________________________, 

a decorrere dal _________________ per la seguente motivazione: 

 
 

 Trasferimento nel Comune di __________________________________________, in via 

_________________________________  - recapito telefonico ____________________. 

 In caso di immobile in proprietà indicare se: 

o l’immobile è attualmente vuoto di mobili e cose (esente dalla Tassa 

Rifiuti) 

o l’immobile è in vendita (esente dalla Tassa Rifiuti).  

o l’immobile è stato venduto a ___________________________________  

 In caso di immobile in affitto, indicare il Proprietario: 

_______________________  

 
 

 Vendita dell’immobile a 

____________________________________________________ Attuale Recapito del 

richiedente la cancellazione:_________________________________ 

 
 

 Altro titolo (Specificare: 

____________________________________________________ 

_______________________________________________________________________) 

 
 
Rivarossa, lì _____________ F i r m a: _________________________ 


