Modello TARSU- Domanda di Sgravio o Rimborso

Spett.le COMUNE DI SERSALE

Al Responsabile dell’Ufficio Tributi

Via Roma, 14

88054 SERSALE   (CZ)
Oggetto:
DOMANDA DI SGRAVIO, RIMBORSO O COMPENSAZIONE DI TRIBUTI COMUNALI.

	I.../L.. Sottoscritt..  

	nat..  a                                                                                    il

	Residente a                                                                                C.a.p.

	Via                                                                                                     N°

	C.f.     |    |    |    |    |    |    |    |    |    |    |    |    |     |     |     |     |


premesso:
che in data ___________ gli è stata recapitat__/notificat__ ________________________________ 
per il pagamento di Euro _________________ relativa al  _________________________________
                            Indicare il tipo di Tributo (Tarsu,ICI, ecc)

 anno/anni ____________________N. Provv _______________________________;

che_____________________________________________________________________________ 
Specificare le motivazioni

________________________________________________________________________________
chiede
[    ] di essere sgravato dal pagamento della predetta tassa/imposta in quanto: __________________________________________________________________________ 
Specificare le motivazioni

__________________________________________________________________________ 
per la quota di €____________________;

[    ] di essere rimborsato della somma di Euro _______________ già pagata, come risulta        

        dall’allegata quietanza in data _______________.

[    ] Che la somma di Euro______________________venga compensata con il pagamento dovuto  

        per______________________________________________________________________
Nella fiducia che l’istanza sia accolta, si porgono distinti saluti.

Alla presente allega:

> copia Avviso o Cartella

> copia Ricevute pagamento

> documento di identità in corso di validità
Lì _________________                                                                 IL RICHIEDENTE

                                                                                                         ._____________________

.===========================================================

UFFICIO TRIBUTI
In relazione alla presente domanda visti i documenti allegati e gli atti presenti in ufficio:

 Si accoglie la richiesta di__________________________________

 Si rigetta la richiesta in quanto________________________________________________________________

il dichiarante ha trasmesso per ( posta / ( telefax / ( terza persona la presente dichiarazione, allegando copia non autenticata del documento di identità.

Sersale, ..…………….. 




Il Responsabile del Procedimento
                                                                                                        ______________________




