
CITTA’ DI CARBONIA  
PROVINCIA DI CARBONIA-IGLESIAS 

Codice fiscale 81001610922- Partita I.V.A. 01514170925 
 

                                                                                           Al Responsabile 
                                                                                                                      Ufficio Tributi  
 
 
 
Oggetto:Richiesta sgravio Tassa Rifiuti solidi Urbani. MOTIVI TECNICI. 
 
 
Io Sottoscritt  ……………………………………………………………………….. 
 
Nat  a ……………………………… Prov …………… Il …………………………. 
 
Residente a …………….in via ………………………………………..n° ………… 
 
Chiedo di essere esonerata/o totalmente-parzialmente dal pagamento della tassa sui Rifiuti  
 
Solidi Urbani per l’anno …………………….. in quanto …………………………  
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
 
Carbonia, li ………….. 
 
                                                                                                         Firma del Richiedente  
 
                                                                                                 ……………………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
Allegati: 

1) Fotocopia documento d’identità del richiedente 
2) Fotocopia dell’avviso di pagamento o cartella di pagamento esattoriale 
3) Fotocopia della documentazione che il contribuente ritiene utile a supporto dell’istanza 


