
Riservato all’Ufficio 

 
Prot. _____  del _________ 
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ISTANZA 

 DI DEFINIZIONE AGEVOLATA 

 

T.O.S.A.P 
TASSA PER L’OCCUPAZIONE DI SPAZI ED 

AREE PUBBLICHE 
 

 

 

 

Contribuente : 

 

 

 

 

 
AVVERTENZE 

 
La presente richiesta deve essere presentata: 

- Direttamente al protocollo generale 

dell’Ente; 

OPPURE 

- Spedita per posta raccomandata con avviso 

di ricevimento (A/R) 

 

 
 

 
L’istanza deve essere compilata in ogni sua parte 
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All’Ufficio Tributi  

del Comune di BRENTA (VA) 

 

 

 

Oggetto : Richiesta di definizione agevolata della T.O.S.A.P.  AI SENSI 

DELL’ART. 4 DEL “REGOLAMENTO PER IL CONDONO DEI TRIBUTI 

LOCALI” (approvato con Delibera del Consiglio Comunale n. 22 del 

06/09/11) 

 

 

 

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a: 

cognome e nome /ragione sociale_______________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

luogo di nascita______________________________________________________________ 

data di nascita_______________________________________________________________ 

residenza / sede legale_________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

codice fiscale / partita IVA______________________________________________________ 

Recapiti telefonici / fax / indirizzi posta elettronica___________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

 

Intende procedere alla definizione agevolata della T.O.S.A.P. (Tassa Occupazione Spazi ed 

Aree Pubbliche) per le seguenti fattispecie non ancora contestate: 

 

 

 



O DEFINIZIONE DELL’OMESSO VERSAMENTO / DENUNCIA PER L’ANNO__________________ 

Note:_______________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

 O DEFINIZIONE DEL NON COMPLETO VERSAMENTO / DENUNCIA PER L’ANNO____________ 

Note:_______________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

O DEFINIZIONE DEL RITARDATO VERSAMENTO / DENUNCIA PER L’ANNO________________ 

Note:_______________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

*************************************************************************** 

importo dovuto:______________________________________________________________ 

maggiore importo dovuto:______________________________________________________ 

estremi del versamento eseguito (allegata attestazione ORIGINALE del versamento 

effettuato secondo le modalità previste all’art. 7 del “Regolamento Comunale per il 

Condono dei Tributi Locali”):__________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

*************************************************************************** 

Dati relativi all’occupazione effettuata ovvero non denunciata ovvero denunciata in modo 

incompleto / infedele ( allegato prospetto di calcolo) _________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

Data_________________     Firma___________________________________ 

 

Nota: L’ISTANZA DI DEFINIZIONE AGEVOLATA DEVE ESSERE SOTTOSCRITTA E PRESENTATA DAL SOGGETTO 

PASSIVO D’IMPOSTA, OVVERO DA UNO DEI COOBBLIGATI, DALL’EREDE O DAL RAPPRESENTANTE LEGALE, 

SPECIFICANDONE, IN TAL CASO LA QUALITA’ (es. erede, amministratore, liquidatore, curatore fallimentare, ecc.). 

 

 



 

************************************************************************************ 

 

ISTRUTTORIA DELL’UFFICIO TRIBUTI  - CONCLUSIONI 

 

La presente richiesta di definizione agevolata : 

 

      è accolta 

 

      è sospesa per i seguenti motivi:_______________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 

      non è accolta per i seguenti motivi __________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Data ____________________      Il Responsabile del Servizio 

        _______________________________________ 

 

 

 


