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COMUNE DI SANT’ANTIOCO

PROVINCIA DI CARBONIA IGLESIAS
SPETT.LE UFFICIO TRIBUTI 

DEL COMUNE DI SANT’ANTIOCO

Corso Vittorio Emanuele n. 115

09017 Sant’Antioco
	ISTANZA DI RIMBORSO PER IMPOSTA COMUNALE SUGLI IMMOBILI (I.C.I.)


	Il sottoscritto
	
	
	
	
	

	nato il
	
	a
	
	prov.
	

	codice fiscale
	
	residente a
	
	prov.
	

	in via
	
	
	
	n°
	

	telefono n°
	
	cellulare
	
	
	


oppure

	Il/La sottoscritto/a
	
	
	
	
	

	legale rappresentante della ditta/societa’
	
	
	
	

	con sede a
	
	in via
	
	n°
	

	codice fiscale
	
	partita Iva
	
	
	

	telefono n°
	
	cellulare
	
	
	


C H I E D E

il rimborso dell’imposta comunale sugli immobili (I.C.I.) pagata al Comune di Sant’Antioco, ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 504/92, come di seguito specificato:

	ANNO D’IMPOSTA
	IMPOSTA VERSATA
	IMPOSTA DOVUTA 
	
	IMPORTO DA RIMBORSARE
	ACCONTO
	SALDO

	
	€   
	€   
	
	€  
	(
	(

	
	€   
	€   
	
	€  
	(
	(

	
	€   
	€   
	
	€  
	(
	(

	
	€   
	€   
	
	€  
	(
	(

	
	€   
	€   
	
	€  
	(
	(

	
	
	
	
	
	(
	(


per i seguenti motivi: 

	

	


Unitamente alla presente allega:

(  Copia delle dichiarazioni ICI 

(  Copia della scheda catastale

(  Copia delle ricevute ICI di versamento

	(  Altro   
	


I documenti e/o certificati di cui sopra possono essere sostituiti da dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà (art. 47 del D.P.R. 445 del 28/12/2000).

Nel caso specifico, il/la dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000).

Si chiede che tale rimborso venga effettuato:
( Quietanza diretta; 

( con versamento a favore del richiedente, a mezzo bonifico bancario in esenzione delle spese di commissione; 

( Delega al/alla Sig./ra _____________________________________________ nato/a il _______________________
a ______________________________ residente a ___________________________ via _______________________

C.F.:__________________________________________________________________

(indicare le coordinate bancarie o postali necessarie per effettuare il bonifico).

Sul c/c bancario intestato:___________________________________________________
Banca/Istituto di credito:_____________________________________________________

	CODICE IBAN

	Codice Paese
	Codice Controllo
	CIN
	Codice Banca (ABI)
	Codice Sportello (CAB)
	Numero di C/C 

(indicare il nr. senza spazi o segni di separazione)

	I
	T
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Sant’Antioco,
	
	
	Il/La dichiarante 
	

	
	
	
	
	


	
PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO TRIBUTI

 Rispondenza di quanto richiesto al vigente regolamento si□ no□
 Istruttoria___________________________________________________________________________ 

Eventuali annotazioni dell’Ufficio:

   Sant’Antioco lì                                                              

                                                        IL Responsabile del Procedimento

                                                        ____________________________




AUTOCERTIFICAZIONE BENEFICIARIO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETÀ
(Art. 47- D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/La sottoscritto/a  ________________________________________________________________________,

nato/a in _____________________________________________, il ___________________________________,

con residenza anagrafica nel Comune di  __________________________________________________________,

Via ______________________________________________, n. ________, ( ___________________________,

oppure

Il/La sottoscritto/a  ________________________________________________________________________,

legale rappresentante della ditta/società __________________________________________________________, con sede a  ___________________________, in via ________________________________________  n. _____,

codice fiscale ________________________, partita Iva____________________________,  (_______________,
ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, 

consapevole delle responsabilità penali in cui potrebbe incorrere in caso di dichiarazioni mendaci o di formazione od uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76, nonché dell’ulteriore sanzione della decadenza dai benefici prevista dall’art. 75, articoli entrambi dello stesso D.P.R. n. 445/2000, 

è informato/a della raccolta dei dati per l’emanazione del provvedimento amministrativo, ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 30/06/2003, n. 196 (v. informativa), e

D I C H I A R A
CHE TUTTI I FABBRICATI POSSEDUTI, A QUALSIASI  USO DESTINATI, E SOGGETTI AD ICI, SONO ISCRITTI NEL CATASTO EDILIZIO URBANO.

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Luogo e data ____________________
	IL/LA DICHIARANTE

	
	____________________________

(firma per esteso e leggibile)



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










