
          ISTANZA DI RIMBORSO ICP/COSAP/CUP 
 

                                   Al COMUNE DI COLLESALVETTI 
    Ufficio Tributi 

   Piazza della Repubblica, 32 
   Collesalvetti - 57014 

 

Il sottoscritto____________________________________nato il _____/_____/_______ a __________________________ 

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| documento d’identità n.____________________ 

residente a_________________________________________ prov. ___________cap.______________  

in via/piazza___________________________________________n._______ tel. ________________________________ 

 

della ditta - ragione sociale____________________________________________________________________________ 

Partita IVA |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|    tel._____________________________________ 

con sede a ________________________________in via/piazza________________________________________n._____ 

email/pec _________________________________________________________________________________________ 

CHIEDE IL RIMBORSO  

 ICP (imposta comunale sulla pubblicità)                        COSAP (canone occupazione suolo pubblico) 

 CUP (canone unico patrimoniale) 

 
riferito all’autorizzazione, concessione o passo carrabile  n.______________del______\_____\_________ 

frazione:_____________________________ 

via/piazza______________________________________________________n._________________________ 

di euro   €_________________per l’anno_________________ 

 di euro   €_________________per l’anno_________________ 

di euro   €_________________per l’anno_________________ 

di euro   €_________________per l’anno_________________ 

di euro   €_________________per l’anno_________________ 

di euro   €_________________per l’anno_________________ 

motivazione:_________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

_____  

In caso di accoglimento dell’istanza il/la sottoscritto/a chiede che il rimborso sia effettuato:  

 con mandato riscuotibile presso gli sportelli del Tesoriere (fino a mille euro) Banca Monte dei Paschi di Siena – Agenzia 

di Collesalvetti 

 con  accredito su conto corrente intestato a ____________________________________________________________ 

IBAN: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

protocollo 



  
Allego alla presente la seguente documentazione:  
- copia documento di identità in corso di validità    
- copia ricevuta di versamento  
- altro _________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
FIRMA______________________________________________           DATA________\________\___________ 
 
 
 
Il D.lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 ("Codice in materia di protezione dei dati personali") prevede la tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati 
personali pertanto le forniamo le seguenti informazioni:  
1. Finalità per le quali il trattamento dei dati del cliente è necessario  
I dati personali, da lei forniti, saranno trattati dal Comune di Collesalvetti per tutte le finalità connesse al rimborso  ICP ,COSAP o CUP richiesto. Oltre che per le finalità 
sopra descritte, i Suoi dati personali potranno essere altresì trattati per adempiere agli obblighi previsti da leggi, regolamenti o normative comunitarie, nonché da 
disposizioni delle Autorità di vigilanza del settore.  Il conferimento dei suoi dati è necessario per il conseguimento delle finalità di cui sopra; il loro mancato, parziale o 
inesatto conferimento potrebbe avere come conseguenza l’impossibilità di fornire quanto richiesto.  
2. Modalità del trattamento  
In relazione alle indicate finalità i suoi dati sono oggetto di trattamento informatico e cartaceo. Le operazioni di trattamento sono attuate in modo da garantire la 
sicurezza logica, fisica e la riservatezza dei Suoi dati personali e delle comunicazioni.  
3. Titolare, Responsabili e categorie degli incaricati dell’ente  
Il Titolare del trattamento dei suoi dati personali è il Comune di Collesalvetti. I responsabili del trattamento è Zambelli Alessandra, responsabile P.O. Servizi Economico 
Finanziari. I Suoi dati personali saranno trattati dai dipendenti del Comune di Collesalvetti che operano sotto la diretta autorità dei rispettivi Responsabili del trattamento, 
sono stati designati incaricati ed hanno ricevuto, al riguardo, adeguate istruzioni operative.  
4. Categorie di soggetti terzi ai quali i dati potrebbero essere comunicati in qualità di Titolari o che potrebbero venirne a conoscenza in qualità di responsabili o 
incaricati  
Oltre che dai dipendenti del Comune di Collesalvetti sopra definite, alcuni trattamenti dei suoi dati personali potranno essere effettuati anche da soggetti terzi a cui il 
Comune di Collesalvetti affida talune attività (o parte di esse) per perseguire le finalità di cui al punto 1. In tal caso gli stessi soggetti opereranno in qualità di Responsabili 
o Incaricati del trattamento. Ai Responsabili o incaricati, eventualmente designati, saranno impartite adeguate istruzioni operative, con particolare riferimento 
all’adozione delle misure minime di sicurezza, al fine di poter garantire la riservatezza e la sicurezza dei dati.  

 


