
CORSO VITTORIO EMANUELE II, 8

OGGETTO: Canone Occupazione Spazi ed Aree Pubbliche. Occupazioni permanenti.
Dichiarazione di amministrazione di  più condomini.

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________

nato/a a  ____________________________________________________  Prov  ______________

il ______________________________ codice fiscale_____________________________________

residente in______________________________________________________________________

via _____________________________________ cap_______ tel.__________________________

in qualità di amministratore pro tempore

del Condominio  ____________________________________dalla data del__________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)



del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

del Condominio  ____________________________________dalla data del_________________

Codice fiscale del Condominio______________________________________________________

Occupazioni del Condominio:  passo carrabile  intercapedine   griglia   lucernario
                                                    (barrare la casella interessata)

Dichiara i seguenti dati e chiede che tutte le comunicazioni siano inviate a:

Studio di Amministrazione_________________________________________________________

Partita IVA / Cod. Fiscale__________________________________________________________

Comune_________________________________________________________________________

Indirizzo _____________________________ cap_________ tel.___________________________

Torino, _______________________ Firma _____________________


