CoMUNICAZIONE DI VERSAMENTO DELL'l MPOSTACOMUNALE SUGLI IMMOBILI
PER CONTODI CONTITOLARI

ALL'UFFICIO TRIBUTI DEL

COMUNE DI ROMANO DI LOMBARDIA

Il sottoscritto*

Cognome: Nome:

Luogo di nascita: Data di nascita:
Codice fiscale: Telefono:

Residente in Via: Comune:

COMUNICA

Che per I'/lgli immobile/i individuato/i dal/i seguate/i identificativo/i catastali:

Foglio Particella Subalterno Categoria/Qualita &rotlo’ Annd’

ha effettuato il versamento della rata[di] acconto /[_] saldo dell'imposta comunale sugli

immobili relativa all’anno anche pamto dei seguenti titolari:

Cognome Nome Codice fiscale % possesso

Romano di Lombardia,

FIRMA

| dati acquisiti sono trattati nel rispetto deL§s. 30 giugno 2003, n. 196.
2 Solo per immobili non iscritti in catasto per iadjusia stata presentata la domanda di accatastamen



