___________________________________________________
nome e cognome / nome della persona giuridica
____________________________________________________
domicilio (città, via e numero civico) / sede
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____________________________________________________
OIB
________________ 
Numero di telefono
La Città di Pola
Assessorato alle finanze e all'amministrazione generale

Polanijev prolaz 2, 52100 Pola
DATI SULLA CASA VACANZA
D I C H I A R A Z I O N E
Dichiaro la proprietà di una casa (appartamento) vacanza situata in via 
____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

(indirizzo - città, indirizzo e numero civico)
La casa (appartamento) vacanza ha una superficie utile di _______________ m2

Sono proprietario della casa vacanza dal ___________________. (segnare la data).
I dati vengono consegnati per la ripartizione delle imposte per le case vacanza per l'anno __________________.
La disposizione di tassazione sulla casa vacanza verrà recapitata per via postale all'indirizzo di domicilio/alla sede nella Repubblica di Croazia o all'indirizzo della casa vacanza (per i cittadini stranieri); oppure è necessario indicare l'indirizzo della persona delegata nella Repubblica di Croazia se si desidera far recapitare la disposizione ad una persona delegata.
___________________________________________________________________
 ( la persona delegata, l'indirizzo della persona delegata)

Sono a conoscenza della disposizione sulla Legge sul documento elettronico (N.N. 150/05), e dichiaro in modo esplicito di consentire che la Città di Pola in base a questa richiesta mi recapiterà tutti i documenti  per via elettronica.
L'indirizzo e-mail al quale desidero mi vengano recapitate le lettere: ____________________
A____________________

         luogo e data                                         _________________________________________
firma / firma e timbro (persona giuridica)___
