AL COMUNE DI CINTO CAOMAGGIORE
Ufficio Tributi

MODULO DI RICHIESTA DI DILAZIONE PAGAMENTO IMU

I1/La Sottoscritto/a

In qualita di della ditta

Nato/a a il
Codice Fiscale/P.1.

Residente/Sede Legale a

Via/Piazza n.

Telefono Cellulare

Mail Pec

CHIEDO

La dilazione del pagamento:

= IMU anno/i
= TASI anno/i

= Accertamento IMU n. del
= Accertamento TASI n. de
Per un totale di €
Nel numero di rate mensili da € ciascuna, in

quanto le attuali condizioni socio-economiche non consentono il pagamento della somma richiesta
in un’unica soluzione entro i termini di legge.

DICHIARA

di essere a conoscenza che in caso di mancato pagamento di una rata decade automaticamente il
beneficio della rateizzazione e I’intero importo ancora dovuto ¢ immediatamente riscuotibile in
un’unica soluzione. L’importo non potra piu essere rateizzato.

Data Firma

N.B.: 1a copia della ricevuta di ogni singola rata dovra essere trasmessa all’ufficio tributi del
Comune al seguente indirizzo di posta elettronica: federica.cusin@cintocao.it
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