
 
 

Al Comune di Porto Tolle  
Ufficio Tributi  
Piazza Ciceruacchio, 9 
  
45018 PORTO TOLLE (RO) 
 
 
 

 
Oggetto: DOMANDA DI REGOLARIZZAZIONE VERSAMENTO IMU-TASI 
 
 
 
 
Il sottoscritto/a   
cod. fisc. nato/a   
il residente a CAP   
in via/piazza N° Tel.   
(event.) legale rappr. della società cod. fisc.   
(event.) in qualità di erede di cod. fisc.  
 
 

comunica di aver versato in modo erroneo  
(barrare le caselle) 

 
 IMU

 TASI
 
per l’annualità  e in particolare, come riportato nel prospetto sottostante:  
 
 di aver ripartito erroneamente l’imposta tra Stato e Comune

 di aver indicato erroneamente il codice di un tributo comunale diverso (es. 3918 IMU 
anziché 3958 TASI)

 di aver indicato correttamente il tributo ma erroneamente i codici (es. IMU 3918 anziché 
3912 – v. prospetto)

 
Data versamento          Versamento errato                 Versamento corretto  

Importo   Codice tributo        Importo        Codice tributo 
 
 
 
 
 
 
 che il versamento è da imputare, in tutto o in parte, ad altro contribuente soggetto passivo, 

come indicato nel prospetto. In questo caso, resta inteso che il sottoscritto non richiederà il 
rimborso dell’importo erroneamente versato a proprio nome.

 
Data versamento Codice fiscale del soggetto Importo Codice tributo  

al quale imputare il versamento 



Dichiara 
 
che l’imposta è stata/sarà interamente versata per l’annualità corrente, anche tramite la 
regolarizzazione dell’eventuale debito. 
 

Chiede 
 
che l’ufficio prenda atto dell’errore e consideri comunque regolare il versamento, imputandolo 
correttamente ai codici/contribuenti indicati e provvedendo alle conseguenti regolazioni 
finanziarie con lo Stato. 
 
Allega ogni documentazione utile al riguardo non in possesso dell’ufficio, e in particolare:  
 
 Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità (obbligatorio)


 

  
 
Per eventuali comunicazioni urgenti, il proprio recapito è il seguente: 
 
telefono  
fax  
e-mail  
 
Eventuali osservazioni:  
 
 
 
 
 
 

 
Il presente modulo può essere: 
- Consegnato a mano presso la sede comunale all’Ufficio Protocollo; 
- inviato via e mail all’indirizzo tributi@comune.portotolle.ro.it   
- inviato via e-mail certificata all’indirizzo tributi.comune.portotolle.ro@pecveneto.it. 
 
 
 
 

 
(luogo e data)  

 
(firma) 

 
Informativa ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii. per il trattamento dei dati personali 

 
In osservanza di quanto disposto dal D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e ss.mm.ii., il Comune di Padova, in qualità di soggetto giuridico 
Titolare e Responsabile del trattamento dei dati personali, informa che i dati da Lei forniti verranno trattati, anche con strumenti 
informatici, nei limiti della normativa per l'esclusiva finalità di cui al presente procedimento.  
Nell'ambito del trattamento medesimo Lei, ricorrendone i requisiti, potrà esercitare i diritti di cui CAPO III "Diritti dell'interessato" del 
Regolamento UE 679/2016.”  
 
 
 
 
 
 

 
Ufficio competente: Settore Tributi   

Comune di Porto Tolle 
tel. 0426 394440-442 fax 0426 394477 
e-mail tributi@comune.portotolle.ro.it 

pec: tributi.comune.portotolle.ro@pecveneto.it 
 


