
 

 

 

 

 

 

 

 

  AMMINISTRAZIONE DESTINATARIA 
                                                      

 

                       COMUNE DI LODI VECCHIO  

 
 UFFICIO TRIBUTI      

 

 

 

 
 

Domanda di riversamento del pagamento di tributi 

 

 

 

 

 
(*) Consulta i codici tributo più ricorrenti sul sito dell'Agenzia delle Entrate 

Il sottoscritto 

Cognome Nome  Fiscale 

Data di nascita  Luogo di nascita Cittadinanza 

Residenza 

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC  CAP 

   fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata 

                

Ruolo 
 

 
Denominazione/Ragione sociale Tipologia 

Sede legale 

Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Interno Scala Piano SNC  CAP 

 Fiscale Partita IVA 

Telefono Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata 

      

 

Il sottoscritto chiede che le comunicazioni relative al procedimento trasmesse dall'Amministrazione vengano inviate al seguente indirizzo di posta elettronica 

   

 

Cognome Nome  Fiscale 

              

 

    Anno di imposta Importo 

€ 

https://www1.agenziaentrate.gov.it/servizi/codici/ricerca/Ricorrenti.php


COMUNICA 

di aver erroneamente effettuato un versamento 

 

 

 

PERTANTO CHIEDE 

il riversamento dell'importo versato al Comune indicato. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

         

Provincia Comune  catastale 

 

     

Provincia Comune  catastale 

Eventuali annotazioni (numero massimo di caratteri: 800) 

   

 

     

 

          

 

      

               

 

 

 
Luogo Data  


