Al  Sig. Dirigente









Settore Programmazione 

Economico-Finanziaria e Fiscalità








Via Carnicella, n. 6








70056  MOLFETTA

Oggetto: Richiesta provvedimento di rateazione per il pagamento di tributi comunali ICI anni ___________
Il/la sottoscritto/a _____________________, nato/a a _______________ il __________  residente in _______________ Via ____________________, n° __ Codice Fiscale ____________________ telefono ___________________, fax ____________, in qualità di rappresentante legale/titolare della società/ditta ____________________________________ Cod. Fisc. ____________________, con sede legale in ____________________ Via/Piazza _______________________ Cap. _______, telefono _______________ fax______________.
· premesso che gli venivano notificati gli avvisi di accertamento ICI: in data ____________ n° _____________ per un totale di € _____________;
· riconosciuto di essere debitore nei confronti del Comune di Molfetta dell’importo complessivo di € ____________, come quantificato nei predetti avvisi di accertamento;

· considerato che non ha la possibilità di regolarizzare, in un'unica soluzione, il sudetto carico tributario per temporanea situazione di obiettiva difficoltà economica;

c h i e d e

ai sensi dell'art. 18, comma 1, del "Regolamento per l'accertamento e la riscossione delle entrate tributarie" (delibera C. C. n° 80 del 8/02/2002 e s.m.i.), la dilazione di pagamento del carico tributario in  n°  ____ rate mensili, a partire dal _____________.  

Il/la sottoscritto/a autorizza l’Ente  Comune al trattamento dei propri dati contenuti nell’istanza e nei relativi allegati, ai sensi nel d.lgs. 30 giugno 2003, n° 196, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della richiesta di dilazione.


Si allega, all’uopo, :


…………………………………………………………………………………………………   

            …………………………………………………………………………………………………

Distinti saluti.







_____________________________

Molfetta, lì __________  
Al  Sig. Dirigente









Settore Programmazione 

Economico-Finanziaria e Fiscalità









Via Carnicella, n. 6









70056  MOLFETTA

Oggetto: Richiesta provvedimento di rateazione per il pagamento di tributi comunali ICI anni ___________

Il/la sottoscritto/a _____________________, nato/a a _______________ il __________  residente in _______________ Via ____________________, n° __ Codice Fiscale ____________________ telefono ___________________, 

· premesso che gli venivano notificati gli avvisi di accertamento ICI: in data ____________ n° _____________ per un totale di € _____________;

· riconosciuto di essere debitore nei confronti del Comune di Molfetta dell’importo complessivo di € ____________, come quantificato nei predetti avvisi di accertamento;

· considerato che non ha la possibilità di regolarizzare, in un'unica soluzione, il sudetto carico tributario per temporanea situazione di obiettiva difficoltà economica;

c h i e d e

ai sensi dell'art. 18, comma 1, del "Regolamento per l'accertamento e la riscossione delle entrate tributarie" (delibera C. C. n° 80 del 8/02/2002), la dilazione di pagamento del carico tributario in           n°  ____ rate mensili, a partire dal _____________.  

Il/la sottoscritto/a autorizza l’Ente  Comune al trattamento dei propri dati contenuti nell’istanza e nei relativi allegati, ai sensi nel d.lgs. 30 giugno 2003, n° 196, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della richiesta di dilazione.


Si allega, all’uopo, :


…………………………………………………………………………………………………   

            …………………………………………………………………………………………………

Distinti saluti.








_____________________________

Molfetta, lì __________  

Al  Sig. Dirigente









Settore Programmazione 

Economico-Finanziaria e Fiscalità









Via Carnicella, n. 6









70056  MOLFETTA

Oggetto: Istanza di rateazione tributi comunali.

Il/la sottoscritto/a _____________________, nato/a a _______________ il __________  residente in _______________ Via ____________________, n° __ Codice Fiscale ____________________ telefono ___________________, fax ____________.

· premesso che il Concessionario Agenzia delle Entrate e Riscossione già Equitalia Sud S.p.A. notificava le cartelle di pagamento

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________







                    Per un Totale complessivo di   €  ________

· riconosciuto di essere debitore nei confronti del Comune di Molfetta dell’importo complessivo di € ________ , a titolo di __________;

· considerato che non ha la possibilità di regolarizzare, in un unica soluzione, il suddetto carico tributario iscritto a ruolo, per temporanea situazione di obiettiva difficoltà, dovuta ai seguenti motivi:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

c h i e d e

ai sensi dell'art. 18, comma 1, del "Regolamento per l'accertamento e la riscossione delle entrate tributarie" (delibera C. C. n° 80 del 8/02/2002), la dilazione di pagamento del carico tributario in           n°  ____ rate mensili.  


Il/la sottoscritto/a autorizza l’Ente  Comune al trattamento dei propri dati contenuti nell’istanza e nei relativi allegati, ai sensi nel d.lgs. 30 giugno 2003, n° 196, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della richiesta di dilazione.


Si allega, all’uopo, :


…………………………………………………………………………………………………


…………………………………………………………………………………………………

Distinti saluti.









_____________________________

Molfetta, lì __________
Al  Sig. Dirigente









Settore Programmazione 

Economico-Finanziaria e Fiscalità









Via Carnicella, n. 6









70056  MOLFETTA

Oggetto: Istanza di rateazione tributi comunali.

Il/la sottoscritto/a _____________________, nato/a a _______________ il __________  residente in _______________ Via ____________________, n° __ Codice Fiscale ____________________ telefono ___________________, fax ____________, in qualità di rappresentante legale/titolare della società/ditta ____________________________________ Cod. Fisc. ____________________, con sede legale in ____________________ Via/Piazza _______________________ Cap. _______, telefono _______________ fax______________.

· premesso che il Concessionario Agenzia delle Entrate e Riscossione già Equitalia Sud S.p.A. notificava le cartelle di pagamento

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________

N° ______________________Ruolo n° ___________ Tributo ________ anno _____   €  ________







                    Per un Totale complessivo di   €  ________

· riconosciuto di essere debitore nei confronti del Comune di Molfetta dell’importo complessivo di € _________  a titolo di ____________;

· considerato che non ha la possibilità di regolarizzare, in un unica soluzione, il suddetto carico tributario iscritto a ruolo, per temporanea situazione di obiettiva difficoltà, dovuta ai seguenti motivi:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

c h i e d e

ai sensi dell'art. 18, comma 1, del "Regolamento per l'accertamento e la riscossione delle entrate tributarie" (delibera C. C. n° 80 del 8/02/2002), la dilazione di pagamento del carico tributario in           n°  ____ rate mensili.  


Il/la sottoscritto/a autorizza l’Ente  Comune al trattamento dei propri dati contenuti nell’istanza e nei relativi allegati, ai sensi nel d.lgs. 30 giugno 2003, n° 196, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della richiesta di dilazione.


Si allega, all’uopo, :


…………………………………………………………………………………………………   

            …………………………………………………………………………………………………

Distinti saluti.



  




_____________________________ 
Molfetta, lì __________  

Al  Sig. Dirigente









Settore Programmazione 

Economico-Finanziaria e Fiscalità









Via Carnicella, n. 6









70056  MOLFETTA

Oggetto: Richiesta provvedimento di rateazione per il pagamento di tributi comunali Passi Carrabili 

Il/la sottoscritto/a _____________________, nato/a a _______________ il __________  residente in _______________ Via ____________________, n° __ Codice Fiscale ____________________ telefono ___________________, 

· premesso che gli veniva notificato l’ingiunzione di pagamento n° _____ per avvisi di accertamento Passi carrabili per un totale di € _____________;

· riconosciuto di essere debitore nei confronti del Comune di Molfetta dell’importo complessivo di € ____________, come quantificato nei predetti avvisi di accertamento;

· considerato che non ha la possibilità di regolarizzare, in un'unica soluzione, il sudetto carico tributario per temporanea situazione di obiettiva difficoltà economica;

c h i e d e

ai sensi dell'art. 18, comma 1, del "Regolamento per l'accertamento e la riscossione delle entrate tributarie" (delibera C. C. n° 80 del 8/02/2002), la dilazione di pagamento del carico tributario in           n°  ____ rate mensili, a partire dal _____________.  

Il/la sottoscritto/a autorizza l’Ente  Comune al trattamento dei propri dati contenuti nell’istanza e nei relativi allegati, ai sensi nel d.lgs. 30 giugno 2003, n° 196, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della richiesta di dilazione.


Si allega, all’uopo, :


…………………………………………………………………………………………………   

            …………………………………………………………………………………………………

Distinti saluti.








_____________________________

