Al

Comune di

-------------------------------------------

Denuncia di cessazione di attività dell’affitto di camere ed appartamenti ammobiliati per ferie ai sensi 

dell‘art. 2 della L.P. 11 maggio 1995, n. 12 e successive modifiche

ll/La sottoscritto/a ___________________________________________________________ (codice fiscale:______________________), nato/a a _______________________________
 il _______________________, residente a ______________________________________ Via _______________________________ n. ______, Tel. _________________________

comunica

ai sensi della L.P. 11 maggio 1995, n. 12 di cessare l’attività di affitto di camere ed appartamenti ammobiliati per ferie in __________________________, Via _____________________________ n. ______ con data _____________________.

________________ , lì ________________________

	Il/la sottoscritto/a

______________________________


