
 
 

All’Ufficio Tributi  
del Comune di Gallese (VT) 

 

MODULO DI RICHIESTA COMPENSAZIONE CREDITI E DEBITI RELATIVI A 

TRIBUTI  

 

 

CONTRIBUENTE (compilare sempre) 

Cognome e nome (o denominazione sociale) 

_________________________________________________________________ 

Codice fiscale____________________________Telefono___________________ 

Comune di Nascita__________________________________________________ 

Domicilio fiscale (o sede legale)________________________________________ 

e-mail _________________________ @  ________________________________________                                                                       

RICHIEDENTE (solo in caso di contribuente deceduto o se diverso da persona 

fisica) 

Cognome e nome___________________________________________________ 

Codice fiscale____________________________Telefono___________________ 

Comune di Nascita__________________________________________________ 

Domicilio fiscale (o sede legale)________________________________________ 

In qualità di: 

- Legale rappresentante (o specificare diversa carica_________________) 

- Erede (in tal caso presenta a completamento di tale richiesta dichiarazione 

sostitutiva dell’atto di notorietà attestante qualifica di erede) 

 

PREMESSO CHE IL SOTTOSCRITTO VANTA I SEGUENTI CREDITI TRIBUTARI: 

 



. 

Natura del CREDITO Importo Periodo di riferimento 

   

   

   

 

PREMESSO CHE IL SOTTOSCRITTO E’ DEBITORE TRIBUTARIO VERSO L’ENTE DI : 

 

Natura del DEBITO Importo Periodo di riferimento 

   

   

   

 

DIFFERENZA A CREDITO_____________ 

DIFFERENZA A DEBITO  _____________ 

CHIEDE 

Di essere ammesso/a a compensare le posizioni a credito con quelle a debito, nei 
termini stabiliti dall’art. 10 (Compensazione nell’ambito dello stesso tributo) e 11 
(Compensazione di tributi diversi) del Regolamento di compensazione e 
rateizzazione dei tributi approvato con delibera di Consiglio comunale n. 41 del 
28/11/2013. 

DICHIARA 

-Di non aver richiesto il rimborso delle quote versate in eccedenza; 
-Di procedere al pagamento della differenza del debito sopra evidenziata; 
-Di riportare al periodo successivo la differenza a credito sopra evidenziata o di 
richiederne il rimborso con separata istanza. 
 

ALLEGATI: 

 -Fotocopia n.___ modelli f24 o bollettini postali o bonifici attestanti l’avvenuto 

versamento. 

 

Gallese, lì _______________                                                               In fede                                

________________________ 


