Anexa 2
DECLARATIE DE MODIFICARE/ SCUTIRE A TAXEI DE SALUBRITATE

PERSOANE FIZICE
Subsemnatul
CNP

domiciliat 1n str. nr. bl
sc. ap. _ ,tel.
Declar ca incepand cu data de
la adresa :str. nr. ,bl. ,SC. ,ap. .

(] nu locuieste nimeni ] locuieste o singura persoana

[ 1ocuiesc 2 persoane [ 1ocuiesc 3 persoane [ locuiesc 4 sau mai multe persoane

] folosit ca spatiu nerezidential de catre

In calitate de proprietar solicit impunerea taxei de salubritate conform prezentei.

Ma oblig ca in termen de 30 zile sd comunic in scris modificarile intervenite cu privire la numarul de
persoane care locuiesc In imobilul mai sus mentionat.

in cazul inchirierii, darii in administrare sau folosintd, a spatiilor nerezidentiale detinute in proprietate,
daca entitatea care beneficiaza de dreptul de inchiriere, administrare sau folosinta nu-si achita obligatia de
platd privind taxa de salubritate, cel mult la doud termene scadente, ma oblig la plata taxei.

Declar ca cunosc prevederile Regulamentului de instituire si administrare a taxei de salubritate in

Municipiul Medias si imi asum raspunderea pentru cele declarate.

Data Semnatura



Anexa 2

DECLARATIE DE MODIFICARE/ SCUTIRE A TAXEI DE SALUBRITATE

PERSOANE JURIDICE
Subscrisa
CUI
cu sediul 1n str. nr. bl
sC. ap. tel.
Reprezentata prin , CNP
Declar ca incepand cu data de
la adresa :str. nr. bl ,SC. ,ap. .
(] nu locuieste nimeni ] locuieste o singura persoana
[ tocuiesc 2 persoane [ 1ocuiesc 3 persoane [ locuiesc 4 sau mai multe persoane

[ folosit ca spatiu nerezidential de cétre

In calitate de proprietar solicit impunerea taxei de salubritate conform prezentei.

Ma oblig ca in termen de 30 zile sd comunic in scris modificarile intervenite cu privire la numarul de
persoane care locuiesc In imobilul mai sus mentionat.

in cazul inchirierii, darii in administrare sau folosintd, a spatiilor nerezidentiale detinute in proprietate,
daca entitatea care beneficiaza de dreptul de inchiriere, administrare sau folosinta nu-si achitd obligatia de
platd privind taxa de salubritate, cel mult la doud termene scadente, ma oblig la plata taxei.

Declar ca cunosc prevederile Regulamentului de instituire si administrare a taxei de salubritate in

Municipiul Medias si imi asum raspunderea pentru cele declarate.

Data Semnatura



