
        COMUNE DI MEOLO
                           CITTA’ METROPOLITANA DI VENEZIA

     SETTORE I – UFFICIO TRIBUTI 
                                        Piazza Martiri della Libertà,1-30020 Meolo -Tel. 0421.1670705 

     C.F. 93001510275    P.IVA 00671710275
                     e-mail: tributi@comune.meolo.ve.it

               

Al COMUNE DI MEOLO
UFFICIO TRIBUTI 
P.ZZA  MARTIRI DELLA LIBERTA’ 1
PEC: comune.meolo.ve@pecveneto.it 

ISTANZA DI RIESAME NEL MERITO  PER L’ANNULLAMENTO 
O LA RETTIFICA DI ATTI DI ACCERTAMENTO IMU 

Da consegnare,  entro il  termine di  60 gg. per il  ricorso,  all’Ufficio Protocollo con il  seguente
orario: dal Lunedi al Venerdì dalle ore 8:30 alle ore 10:30; Giovedì dalle ore 16 alle ore 18; oppure
tramite PEC al seguente indirizzo: comune.meolo.ve@pecveneto.it

(PERSONA FISICA)

   Il/la sottoscritto/a (cognome -nome)  _____________________________________________
   nato/a a ______________________________ Prov.: __________     il __________________  
   residente  a ___________________  in via ____________________________ n. __________
   tel. n. ________________________________________ e-mail ________________________
   codice fiscale   _______________________________________________________________

    

                 (SOGGETTO DIVERSO DA PERSONA FISICA)

   

     Denominazione/Ragione sociale ________________________________________________
   Codice fiscale/ partita IVA  ____________________________________________________
   domicilio fiscale       _______________________ in via_______________________ n. ____
   e per essa il/la Sig.____________________________________________________________
   in qualità di ____________________________________________ (indicare natura giuridica della carica)

   codice fiscale  _______________________________________________________________
   tel. n.  _____________________________  e-mail  _________________________________

 

      In riferimento all’avviso di accertamento I.M.U. numero __________ del ______________  
    relativo all’anno di imposta ____________________  
    notificato il (indicare la data di notifica della raccomandata)    _________________________

CHIEDE

   l’annullamento parziale  /  totale del provvedimento di accertamento per i seguenti motivi:

(indicazione sintetica dei motivi per i quali di richiede l'annullamento)
______________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________



______________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________

A tal fine la allega la seguente documentazione in copia:

 Fotocopia codice fiscale
 copia dichiarazione I.M.U. originaria;
 copia bollettini di versamento;
 copia visura/e catastale/i;
 copia atto di vendita/acquisto o di successione;
 copia iscrizione elenchi dei coltivatori diretti o nel registro degli imprenditori agricoli;
 altro:

Meolo, ………………….   Firma del richiedente *     ….………….………………………………

*Ai sensi dell’art. 38 del DPR 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e inviata
insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del dichiarante.


