
 
n° 1796 Reg.Soc.Trib. Napoli – Cap.Soc. 10.000.000,00 Euro  
C.C.I.A.A. 445128    C.F. 05491900634   P. IVA 01430581 
213  iscritta al n° 55 dell'albo dei Concessionari abilitati ad  
effettuare attività di liquidazione ed accertamento dei tributi  
                 e quello di riscossione e di altre entrate  
                           delle Province e dei Comuni                     

 

 
 

 
PROT.N. 
               

Alla SO.GE.R.T. S.p.A 
 

CONCESSIONARIO RISCOSSIONE ENTRATE DEL COMUNE DI AVELLA (AV) 
 

ISTANZA DI RATEIZZAZIONE 
 
 
 

Il/La sottoscritto/a................................................................................. Nato/a………………………………………… 

   

il .................................C.F. …………...............................................residente in……......................................... 

 

Via .....................................................................Tel/Cell............................................................................... 

 

In qualità di.......................................................................della…………………………………….………………………… 
                   (specificare se titolare/rappresentante legale/tutore/curatore/altro) 

 

C.F./P.Iva ……………………………………...………….……..…Mail/PEC…………………………………..………………..……………. 

 

CHIEDE LA DILAZIONE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

N.   TRIBUTO  ANNO  IMPORTO 

       

       

       

       

       

       

COMUNE DI AVELLA 
Provincia di Avellino 



PER UN IMPORTO COMPLESSIVO A DEBITO DI EURO…………………………………………………… 

 
 

Il/la  sottoscritto/a  dichiara  che  l’obbligazione  è  assunta  per  un  debito  certo,  liquido  ed       

esigibile. 

Ai  fini della presente  istanza  il/la  sottoscritto/a dichiara di eleggere domicilio presso  la propria  residenza 

impegnandosi a comunicare le eventuali variazioni successive e riconosce che il Concessionario non assume 

alcuna responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario a tale domicilio. 

Il/la sottoscritto/a autorizza il concessionario ai sensi del d.lgs 679/2016 in materia di privacy, al trattamento 

dei  dati  contenuti  nella  presente  istanza e nei  relativi  allegati,  per  le  finalità  connesse e  strumentali  alla 

trattazione della stessa.  

 
 

 

Si prega restituire il modulo compilato all’ufficio tributi del Comune di Avella sito in Piazza Municipio,1; 

 

Oppure inviare alla SO.GE.R.T. S.p.A. a mezzo mail: .presidente@libero.it ‐ sogert.arealegale@pec.it  

 
 
 

 Si allega copia di un Documento di Riconoscimento in Corso di Validità. 
 

 
 
 
 
 

Luogo e data…………………….......................                             Firma……………………………………………………. 


