
       a: Comune di Campi Bisenzio 

        Fiscalità Locale e Riscossione 

        Piazza Dante, 36 

        50013 Campi Bisenzio (FI) 

 
OGGETTO:  Presentazione controdeduzioni a schema di atto IMU n. _____________  

per anno di imposta __________________notificato il______________________ 

 

Il sottoscritto: ______________________________ C.F./partita IVA ________________________ 

residente in _______________________________________________________________ 

con recapito mail o pec: ______________________________________, 

telefono ________________________ 

 in proprio 

 in qualità di erede di________________________________________________ 

 codice fiscale_____________________________________________________ 

 in qualità di legale rappresentante di____________________________________  

 codice fiscale/p.iva _________________________________________________ 

 

DICHIARA  

le seguenti controdeduzioni: 

1)_____________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

2)_____________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 di essere consapevole che il termine entro cui presentare eventuali controdeduzioni è di 60 

gg dalla notifica dello schema di accertamento oggetto del contradditorio.  

 di essere consapevole che l’atto di accertamento adottato dall’ente ad esito del 

contraddittorio tiene conto delle osservazioni del contribuente ed è motivato con riferimento 

a quelle che l’Amministrazione ritiene di non accogliere. 

 

Elenco degli allegati: 

1) fotocopia documento d'identità (OBBLIGATORIA) 

2) Delega/procura 
3) ____________________________________________________________________________ 

 

 (luogo) ____________________, (data) ________________ 

        Firma ___________________________

           



 
 

La presente: 
- può essere consegnata allo SPORTELLO POLIFUNZIONALE;  
- può essere trasmessa per posta (in caso di raccomandata a/r, ai fini del rispetto del termine, vale 
la data di spedizione);  
- oppure tramite PEC all’indirizzo del comune:  
comune.campi-bisenzio@postacert.toscana.it 

 
 

 
 

Il Comune di Campi Bisenzio informa che i dati contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, manualmente o con 

strumenti informatici, nel rispetto della massima riservatezza, esclusivamente nell’ambito del procedimento in oggetto, nel rispetto 

delle disposizioni del Regolamento UE n. 679/2016 (GDPR). Titolare del trattamento e RPD possono essere contattati 

rispettivamente agli indirizzi email privacy@comune.campi-bisenzio.fi.it e rpd@comune.campi-bisenzio.fi.it. I diritti dell'interessato 

potranno essere esercitati in qualsiasi momento, secondo le modalità previste dagli articoli 12 e seguenti del  Regolamento UE 

2016/679. 

Tutte le informazioni e la modulistica per l'esercizio dei diritti dell'interessato sono disponibili sul sito web istituzionale dell'Ente, alla 

pagina http://www.comune.campi-bisenzio.fi.it/privacy  


