AL COMUNE DI FRATTAMAGGIORE

Ufficio Tributi
OGGETTO: Richiesta rideterminazione superficie tassabile
_l_ sottoscritt__ ________________________________________nat__ a ____________________

il ___________________Codice fiscale________________________________e domiciliat______

in_____________________________________alla Via___________________________________

n. _____

CHIEDE

Apposita verifica per:

· la rideterminazione delle superfici tassabili;

· il discarico amministrativo per duplice iscrizione di un’unica u.i.;

· l’annullamento dello stesso per_________________________________________________

__________________________________________________________________________

            __________________________________________________________________________

            __________________________________________________________________________

            __________________________________________________________________________

            __________________________________________________________________________

            __________________________________________________________________________

Frattamaggiore, __________________________

                                                                                                                         FIRMA

                                                                                                    ___________________________

