
        Spett.le 

        CONSORZIO DI BONIFICA NORD 

        Bacino del Tronto-Tordino e Vomano 

        Bivio Putignano, 10 

              64100     T E R A M O 
 

 

OGGETTO: Sospensione / discarico / sgravio 

 

  
 Il sottoscritto ……………………………………………… nato a….…………………….., 

 

il…………………………, Cod.Fisc……………………………,res.in….………………………….., 

 

Via…………………………………, nella qualità di…………………………………………………,  

 

telefono N°……………………, cellulare N°……………………., titolare della cartella esattoriale  

 

N°……………………………relativa ad immobili siti in comune di………………………………... 

 

descritti in catasto al foglio…………….., particelle…………………………………………………. 

 

      C h i e d e 

 

la sospensione/discarico/sgravio della cartella di cui sopra per le seguenti motivazioni:….………… 

 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

…………………………………………………………………………………………………………    

 

 

 In fede.-                          

  

       

Data…………………………………   

           IL RICHIEDENTE 

        ………………………………….. 

 

 

 

Allegati: 

………………………………………………. 

………………………………………………. 

………………………………………………. 

 

 

 
DPA/dpa   


