Spett.le

UFFICIO TRIBUTI

Comune di Cambiano

OGGETTO: RICHIESTA  RATEAZIONE DI PAGAMENTO 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________

Nato/a a ____________________________________________________ il __________________________

Codice Fiscale ___________________________,  residente a ______________________________________ 

in Via _____________________________________________________________________ N. ___________

telefono N. _________________________________ Cellulare _____________________________________

in qualità di:
· Privato cittadino.
· Legale rappresentante della Ditta ________________________________________________________

Codice Fiscale ______________________________, sede ____________________________________
In relazione all’avviso di pagamento __________________________________ 
dell’anno/degli anni _______________________________________________________________________
per un importo totale di € ______________________________

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’Art. 76 del D.P.R. N. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, ai sensi del “NUOVO REGOLAMENTO PER LA DISCIPLINA DELLE ENTRATE COMUNALI” N. 15 del 08/05/2015 e s.m.e i.
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ

Di trovarsi/che la ditta si trova in temporanea situazione di obiettiva difficoltà economica , in quanto:  _______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Chiede inoltre che l’importo venga dilazionato in N. ______________________ (massimo 24) rate mensili.

Allegati:
_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Cambiano, lì _____________________



_________________________________

Modalità di presentazione (art. 38 D.p.r. 445/2000)
La presente dichiarazione può essere:
a) firmata in presenza del dipendente addetto a riceverla;
b) sottoscritta e trasmessa via posta, fax o via telematica unitamente a copia non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore

SPAZIO RISERVATO AL COMUNE

Modalità di identificazione:


COMUNE DI CAMBIANO

Io sottoscritto attesto che le dichiarazioni su estese sono state rese in mia presenza dal dichiarante sopra

generalizzato ed identificato mediante:

Documento _________________________________ N.  ___________________

Cambiano li,______________________
Il pubblico ufficiale

______________________

