COMUNE DI SIRMIONE

PROVINCIA DI BRESCIA

UFFICIO TRIBUTI

P.zza Virgilio n°52 — 25010 Sirmione
tel.0309909109-158-108-162 fax.0309909112

http:// www.comune.sirmione.bs.it e -mail:tributi@sirmionebs.it

COMUNICAZIONE DI RAZIONALIZZAZI1ONE DElI VERSAMENTI ICI

IL/la sottoscritto/a

Nato/a il
Residente a in via n.___
Cod.fisc. tel. (obbligatori)
In qualita di proprietario,e/o titolare di altro diritto reale, per una quota pari al % dell'immobile sito a
Sirmione (BS) Via n. ed individuato catastalmente al :
FG. mapp. sub cat. cl. cons.
FG. mapp. sub cat. cl. cons.
FG. mapp. sub cat. cl. cons.
FG. mapp. sub cat. cl. cons.
COMUNICA
Di effettuare il pagamento per I'imposta sugli Immobili per I'anno con unico bollettino anche:
e per conto di per mesi
nato/a il
Residente a in via n.____
Cod.fisc. tel. (obbligatori),
quale contitolare di altro diritto reale, per una quota pari al % dell'immobile,
e per conto di per mesi
nato/a il
Residente a in via n.___
Cod.fisc. tel. (obbligatori),
quale contitolare di altro diritto reale, per una quota pari al % dell’limmobile,
e per conto di per mesi
nato/a il
Residente a in via n.___
Cod.fisc. tel. (obbligatori),
quale contitolare di altro diritto reale, per una quota pari al % dell'immobile.

ALLEGARE FOTOCOPIA DEI BOLLETTINI PAGATI

COMUNICAZIONE DA PRESENTARE ENTRO IL 16 DICEMBRE DELL’ANNO D’IMPOSTA.

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Il Dichiarante

(luogo, data) (firma leggibile e per esteso)



