
ERRORE DEL CONTRIBUENTE 

Nel caso in cui sia stato il contribuente ad indicare sul modello F24 un Codice catastale errato, è 

necessario presentare richiesta di riversamento a favore del Comune di CASOLA VALSENIO  

rivolgendosi al Comune al quale il pagamento è stato erroneamente effettuato. 

==================================================================== 

RACCOMANDATA A/R 

 

                                                                         Al COMUNE DI ____________ 

                                            Ufficio Tributi 
 

                                                                                          E p.c.  Spett.le UNIONE DELLA ROMAGNA FAENTINA 

                                                                                                GESTIONE COMUNE DI CASOLA VALSENIO 

                                                    SERVIZIO TRIBUTI 

                                                                                                       VIA ROMA 50 - 48032 CASOLA VALSENIO (RA) 

 

 

 

Oggetto: Richiesta riversamento a Comune competente - (indicare il tributo interessato) Anno/i 

di Imposta: …………….. 

 

Il sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………………………….………. 

cod. fisc. …………………………………………………………nato/a ….……………………………………………………………… 

il ……………….……….. residente a ……………………………………………………………………….. CAP ..……….………… 

in via/piazza ……………………………………………………………… n° ……… Tel……..……..…………........................ 

(event.) legale rappr. della società …………………………………………... cod. fisc…………………….…………….. 

(event.) in qualità di erede di …………………………………………………. cod. fisc…………………….……………….. 

PREMESSO 

che è stato erroneamente effettuato a favore del Comune di _____________________________ 

il/i seguente/i versamento/i a titolo di (indicare il tributo interessato): 

 

 

ANNO DI IMPOSTA DATA DI PAGAMENTO IMPORTO VERSATO* 

____________/ _______________/ €.________________ 

____________/ _______________/ €.________________ 

*(indicare solo l’importo/i di cui si chiede il riversamento) 

 

C H I E D E 

il riversamento della/e somma/e sopra indicata/e direttamente al Comune di CASOLA VALSENIO, 

competente a riscuotere il tributo, con le modalità che quest’ultimo avrà cura di comunicare. 

 

Documentazione allegata: copia modello F24. 

 

 

Data ________________ Firma _____________________ 


