
Comune di   Provincia di Brescia
Manerba del Garda  

Spettabile
COMUNE DI MANERBA DEL GARDA
UFFICIO TRIBUTI
Piazza Garibaldi, 25
25080 MANERBA DEL GARDA (BS)

ufficiotributi@comune.manerbadelgarda.bs.it

MODULO RICHIESTA RATEIZZAZIONE 

A Persona Fisica

B Persona giuridica
(Ragione Sociale)

Intestatario 

Cognome  e  nome
(rappresentante legale)

Luogo di nascita: Data di nascita:

Codice fiscale: Tel:

Indirizzo: N.

Comune: CAP:

e-mail



CHIEDE

la possibilità di rateizzare i provvedimenti sotto riportati

Dettaglio documenti   (nel caso di imposte/tasse differenti andranno fatte richieste di  
rateizzazione separate e distinte)

Imposta/Tassa Anno n. documento Importo

Proposta di rateizzazione 

N. rate     Prima scadenza 

N.B. Il numero di rate accordate terrà conto di quanto previsto dal Regolamento Comunale delle Entrate Art. 21 comma
1 (consultabile alla pagina  https://www.prometeo.secoval.it/pagina2114_regolamenti-e-delibere.html )

DICHIARA 
di accettare i provvedimenti sopra riportati, non contestandone i presupposti in fatto ed in 
diritto, con conseguente acquiescenza in merito a quanto con gli stessi riscontrato 
dall’Ufficio tributi comunale;  

                 DICHIARA 
inoltre che la propria situazione economica e reddituale non consente di far fronte 
all’importo complessivamente accertato nei termini ordinari previsti per il pagamento 

DICHIARA 
di essere a conoscenza che

• il mancato pagamento anche di una sola rata nel termine convenuto comporterà
la decadenza dal beneficio del termine secondo le Norme Regolamentari e 
Legislative vigenti

• sulle somme il cui pagamento è stato rateizzato si applicano gli interessi in 
misura annua pari al tasso di interesse legale

Data                                                         

https://www.prometeo.secoval.it/pagina2114_regolamenti-e-delibere.html
giordano.nicolini
Font monospazio



Firma
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