Al Comune di Zugliano

Ufficio Tributi

Via Roma, 69

36030 ZUGLIANO

DICHIARAZIONE PUBBLICITA’ SONORA
Il/La sottoscritto/a , hato/a a ,
il , residente a in Via , Nn.
c.f. , in qualita di della Ditta
con sede a
in Via , N , C.a.p. , P. IVA/C.F.
Tel. / , E-mail
DICHIARA

[ Inizio della pubblicita come descritta nel presenteello
[] Cessazione della pubblicita come descritta nelgmtesmodello

Tipo e marca automezzo

Targa

Durata pubblicita | Fine
Tariffa per giorno o frazione | €

Calcolo Imposta € X giorni =

Tipo e marca automezzo

Targa

Durata pubblicita | Fine
Tariffa per giorno o frazione | €

Calcolo Imposta € X giorni =€

DICHIARA
di essere informato e di autorizzare, ai sensiregpeeffetti di cui all’art. 13 e 23 del D.Lgs. 62003 (codice sulla

privacy), la raccolta ed il trattamento dei daticlae con strumenti informatici, nellambito del pegimento per il
quale la presente dichiarazione viene resa neitemper le finalita previste dalle leggi e regoknti.

Zugliano, li Timbro e Firma Ditta




