COMUNE DI MONTOPOLI IN VAL D'ARNO
PROVINCIA DI PISA
_____ SETTORE I ECONOMICO FINANZIARIO_____
Via Francesco Guicciardini n° 61 - 56020 - Montopoli in Val d'Arno (PI) - (1 0571/44.98.11)
P.iva 0036029 050 6 — Cod. Fisc. 8200027 050

OGGETTO : DOMANDA DI RATEAZIONE DELL’AVVISO DI ACCERTAMENTO TARI
RELATIVO ALL’ANNO D’IMPOSTA .......ccccce.Nurrrvenrnencnnnnne
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PREMESSO

Che in data ............coce ha ricevuto la notifica dell’avviso di accertamento TARI n.
relativo all’anno d’imposta ...............dell"importo di €.................oooiiiiiiinnn.
CHIEDE
LA RATEAZIONE INNUMERO ...........ccooeinnnn. RATE.

Ai sensi dell'art. 39 del vigente Regolamento generale delle entrate approvato con delibera di Consiglio Comunale n. 4 del
20/04/2020 i1 provvedimenti di rateazione sono subordinati alla esatta dimostrazione di uno stato di difficolta economica, che
impedisca il pagamento in un’unica soluzione, individuabile in una delle seguenti fattispecie:

a) I'importo richiesto superi complessivamente la misura del 3% del reddito dichiarato fiscalmente dal debitore (Modello
Unico persone fisiche o giuridiche, Modello 730 oppure Modello CUD del datore di lavoro), al netto di oneri deducibili e
deduzioni, per I’anno precedente a quello di presentazione della richiesta di rateazione;

b) trattandosi di impresa o di soggetto esercente lavoro autonomo, venga comprovato uno stato di difficolta finanziaria o
carenza di liquidita.
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IL DICHIARANTE

Ai sensi dell’ART.38, D.P.R. 445 del 28 Dicembre 2000, la dichiarazione & sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto, ovvero sottoscritta
e inviata insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identitd del dichiarante, all’ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a
mezzo posta.

11 sottoscritto & a conoscenza che, ai sensi dell’art. 13, comma 1, del D.Lgs. 30.6.2003 n.196, i dati forniti, saranno raccolti presso I'Ufficio indicato
nell’intestazione, per le finalita indicate in oggetto e saranno trattati anche successivamente.

1l conferimento di tali dati é obbligatorio, pena il mancato accoglimento dell’istanza. Le medesime informazioni potranno essere comunicate unicamente alle
Amministrazioni Pubbliche interessate.

L’interessato gode dei diritti di cui all’art. 7 del citato decreto, tra i quali figura il diritto di accesso ai dati che lo riguardano, nonché alcuni diritti
complementari tra i quali il diritto di rettificare, aggiornare, completare o cancellare i dati erronei, incompleti o raccolti in termini non conformi alla legge,
nonché il diritto di opporsi al trattamento per motivi illegittimi. Tali diritti potranno essere fatti valere nei confronti del Responsabile del procedimento.



