
An das Steueramt der
Gemeinde Riffian
Jaufenstrasse 48

39010 RIFFIAN

ÄNDERUNGSMELDUNGEN

Der/die unterfertigte ___________________________ geb. am _____________ in _______________

wohnhaft in _______________________________________Steuernummer ____________________

Handynummer _____________________________ E-mail __________________________________

teilt

für die folgenden Steuern eine Änderung mit:

Müllabfuhrgebühr o
Trinkwassergebühr o Zählernummer:_________________
Abwassergebühr o

1) o ANMELDUNG

dass ab folg. Datum ______________ für die folgende Adresse: Straße, ________________________

Hausnummer _________ Stock _____________ Weitere Angaben: ___________________________

die oben angemerkte Steuer auf den folgenden Steuerpflichtigen angemeldet werden soll: 
angeben ob Mieter/Pächter o    neuer Besitzer/Eigentümer o    oder Verwalter o
(untenstehende Felder sind nur auszufüllen, wenn verschieden vom Meldenden):

Name ________________________________ geb. am _____________ in _____________________

Steuernummer __________________________ wohnhaft in _________________________________

Ersucht um Zuweisung folgenden Restmüllcontainer/Biomüllcontainer:

  240 Liter Restmüllcontainer  20 Liter Biomüllcontainer
  660 Liter Restmüllcontainer  120 Liter Biomüllcontainer
  1100 Liter Restmüllcontainer  erklärt, selbst zu kompostieren

2) o UMSCHREIBUNG

dass ab folg. Datum ______________ für die folgende Adresse: Straße, ________________________

Hausnummer _________ Stock _____________ Weitere Angaben: ___________________________

die oben angemerkte Steuer auf den folgenden Steuerpflichtigen umgeschrieben werden soll:

angeben ob Mieter/Pächter o    neuer Besitzer/Eigentümer o    oder Verwalter o

Name _____________________________________ geb. am _____________ in ________________

Steuernummer _____________________________ wohnhaft in ______________________________



3) o ABMELDUNG

dass er ab folg. Datum ___________________ unter dieser Adresse: Straße, ___________________

Hausnummer _________ Stock ___________ Weitere Angaben: _____________________________

folgende Räume NICHT MEHR besitzt bzw. belegt:

WICHTIG: Anzahl der in der angegebenen Wohnung ansässigen Personen: __________

Gemäß und für die Zwecke der Artikel 12, 13 und 14 der EU-Verordnung 679/2016 finden Sie die
Informationen  zum  Schutz  personenbezogener  Daten  unter  folgendem  Link
https://www.gemeinde.riffian.bz.it/system/web/datenschutz.aspx?menuonr=219511295 und sie können
in den Räumlichkeiten des Rathauses konsultiert werden.

Datum _____________________ Unterschrift ________________________________________
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