ATS-AZIENDA TUTELA SALUTE

TN -

PG/2018/306516 del 26/02/2018 ore 13,24

mitt

COMUNE DI BELVI'

I

— YAy

RsS ASSL Nuoro Distrettlo di Sorgono
Class

ol 1 32a1uRyNa
—.P Azienda Tutela Sal..e -~ ASSL Nuoro
Distretto di Sorgonc

-1 0TT 2018

il

Provincia di Nuoro

Area Finanziaria — Ufficio Tributi

Via Roma n. 17 — 08030 Belvi (NU)—C.F. 00161980917 — P. IVA Partita IVA 00161980917
g-mail: finanze@comune.belvi.nu.it - telefono:0784 628268

IUNE DI BELVI

POSTA IN ARRIYO

Pagamento TARI anno 2018

ASSL Nuoro

e ]

ATS5ardegna
—:P Azienda Tufela Salute

21 SET 201

Avviso n. 1 del 07/09/2018

Gentile contribuente,

POSTA IN ARRIVO
3 ol

Spettabile Contribuente

AU.S.L N. 3 NUORO
Codice Fiscale: 00977680917

DEMURTAS N.1
08100 NUORO {NU)

f'art. 1, commi da 641 a 668, della legge 27/12/2013, n. 147 ha istituito in tutti i comuni del territorio nazionale, a
decorrere dal 1° gennaio 2014, la TARI — Tassa sui Rifiuti — destinata alla copertura dei costi relativi al servizio di

raccolta e gestione dei rifiuti urbani e di quelli assimilati avviati allo smaitimento.

Il Consiglio Comunale ha approvato il regolamento per {’applicazione della tassa con deliberazione n. 9 del 6/09/2014,
mentre le tariffe della tassa per ’anno 2018 sono state determinate, ai sensi dell'art. 1, comma 169, della legge 27
dicembre 2006, n. 296, con deliberazione del Consiglio Comunale n. 1 del 30/03/2018. Pa ultimo con deliberazione
dello stesso Consiglio n. 11 del 09/08/2018, sono stati differiti i termini di pagamento della tassa in oggetto. | predetti
atti sono stati pubblicati sul sito istituzionale dell’ente: www.comune.belvi.nu.it e sul Portale del Federalismo Fiscale
del Ministero dell’Economia delle Finanze dove possono essere reperiti sul seguente link:

httg:[[wwwl.finanze.gov.itlﬁnanze2[digartimentogolitichefiscali[ﬁsca!italocale[lUC newDF/risultato.htm .

Agli effetti applicativi della predetta tassa, |a Sua posizione risulta essere la seguente:

Ubicatione Immobie | gg/ Ao | ma |Cmreneed Categorla Basl di Calclo Trowto | wwene { SO | toute
—— —— - o

VIALE KENNEDY N.23 pr.2| 355 (2018) 51 a4 Ufici, agentie, studl professionali Parte Fista [0,09226x 51 x 0,9} 423 0,00 0,21 4,44

" = " Parte Variabile (0,20965 = 51 ¢ 2.89) B4,37 0,00 4,22 £8,59

Totale dovuto 93,00

Detto importo, suddiviso in 3 rate, dovra essere versato alle seguenti scadenze:
1* RATA 27 RATA 34 RATA
30/09/2018 31/10/2018 30/11/2018
31,00 31,00 31,00




Per il pagamento del tributo Le inviamo, in allegato alla presente, i modelli F24 gid precompilati nei quali & indicata la
somma da corrispondere ad ogni singola scadenza, pagabile presso qualsiasi sportello bancario o postale senza
alcuna commissione.

E possibile, tuttavia, effettuare il pagamento in un'unica soluzione entro |a scadenza del 30/09/2018, utilizzando il
modello F24, pure allegato, riportante |'importo complessivamente dovuto.

Si ricorda che il modello F24 & I'unica modalitd di pagamento prevista per questo tributo. 5i raccomanda di utilizzare »
esclusivamente i modelii di pagamento che trova allegati alla presente, senza apportare al medesimi alcuna correzione.

Il responsabile det procedimento e del tributo in questione & il Rag. Mario Onano, al quale potra essere richiesto ogni
utile chiarimento al riguardo avvalendosi di una delle seguenti modalita:

» direttamente presso |'Ufficio Tributi del Comune sito nella Via Roma 17, 08030 Belvi {NU), dal lunedi al
venerdi dalle ore 11:00 alle ore 13:00;

P inviando una mail al seguente indirizzo di posta elettronica: finanze@comune.belvi.nu.it;

» telefonando al seguente numero: 0784 628268.




ATS - Azienda per la Tulela della Salute

Via €, Costa n® 57 (Piazza Fiume)
Sassari (SS8), ITAUA, CAP: 07100

P.IVA 00935650903

ATSSardegna

"' Adienda Tl Salte

Tel : (+39) 0792061000

UlT.Autor. | Anno | Numero | Sub. Tipo Anno Numero Esec. Sub Autorizzazione - Liquidazione avviso d
pagamanto al Comune di Belvi perla
riscossione dalla TAR| annualita 2018, dovuta
3-8502 | 2018 1 68 ATS PDTD 2018 9488 M 93.00 per lambulalarie di Igiene Pubblica sito in Viale
= Kennady 23 Spesa Eurc 83,00. non
assoggetlabile alla legge 13672010 Distretio d
Sergong
ASSESTATO SCADENZE NONIN SCADENZE IN ORDINI NON CASSA SusB. DISPONIBILITA’
ORDINATIVO ORDINATIVO LIQUIDATI ECONCMALE AUTORIZZATO
83,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 83,00
10/1/18 9:58 AM Pagina1di 1



A cenzia @ RATA 1 (TARI) - SCADENZA 30/09/2018
awyntrate DELEGA IRREVOCABILE A
MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZA
e i : PER FACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE
i TR |
i . - . codice Uic™~ —cadice tro
CODICE FISCALE c/0o/9 7 7/6/8/0 91 7
engneme, de-ominnzione o ragione sociale nome
DAT] ANAGRAFICI a.u.5.L. N. 3 NUORO
date di noscita sesse Mo comune (o Stalo estem) d noscila
goma Moie anng
*

CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
__genitore, tulera o curalore fallimenture

WOENTIFICATIVO OPERAZIONE | A | 7 |7 |6 |2 |1 (8|0 0|0 0|0 [D[0[1]0[1,0

| Mod. 24 semplificato |

PR

czdice identificalivo

ot / emesso su

cod ABI

CAB

COPA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO

COPA PER LA BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE

AELY LEL | i a
. : immoly. nym  freczione/ pnno o
Seziona cod. mbuto codize enve ow. vanoli ace  sakdo immeb mese i riferimento detrazions impori o debito versan importi o credilo compensai
E L 3544 A|T7,7 6 1 0103 2018 31’0 ] ,
9’
’ r
’ r
£ L4
’ *
’ b}
* ’
’ L
Ll * ’ ’
EURO - 31,00
BATA CODICE BANCA/POSTE/AGENTE DEWLA MISCOSSIONE Pagamenio elletucio con assegno bancatio/posiale
; - AZIENDA CAB/SPCATEIZD! nio circolare/vaglio postole
g | e q i hatta / emesso su
B ) O | cod A8 o
A genzia @ RATA 1 (TARI) - SCADENZA 30/09/2018 | Mod. F24 Semplificato |
«amntrate DELEGA IRREVOCABILE A
MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENDIA =
PER {ACCREDITO ALLA TESCRERIA COMPETENTE
- . VENTE SLiS s - =
Mo R o SR - - - Eodice iclo——rodicd 2ra A
CODICE FISCALE 06/0 |9 7|7 6/8 0 9|1 7
cognome, derominazione o ragione sociala nome
DATI ANAGRAFIC! a.u.s.1. N. 3 NUORO
dats di noscito sesso Mo ®]  comune o Stoto estero) di nascila prov.
gono mese onng
"
CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
genitore, futore o curclore follimentare codice identificalive
B e i e e e e o o } J | L e |
MOTIVO DEL PAGAMENTC AT |DENTECATVO OFERAZIONE | A 17 [7 (62| 1]8 (0 0l0f0ojo ojof1l0f1 0]
imenob. om  Regsone nno di
Seziong cod. mbuto  codicaene  row. vonat occ. soldo immob.,  mesel rifetionento dermzions importi a debite versati imporli a credils compensati
E L 3544 AT T & 1 0103 2018 . 31,0 8] .
1 ’ s
) ’ ’
1 2] ’
1 * *
2 ] L]
2] *
L] il
) s *
; = 41 s ’
EURQ - 3100
fuizpgldkio 17| | | | |
— CODICE BANCA/POSTE /AGENTE DEUA RISCOSSIONE Pagumenio alletucto con assegno boncorio/postale
AZIENDA CAB/SPORTENC e circolare/vaglia posicle
Quarno rew anma



RATA 2 (TARI) - SCADENZA 31/10/2018 [ mod. F24 Semplificeto |

genzia
«wBntrate S DELEGA IRREVOCABILE A:
MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZIA POV,
~ PER YACCREI_)ITO AlLA TESORERIA COMPETENTE
RIBUEN
Ly oA T codica Wiic'e™  cadico ird
CODICE FISCALE 0 0/9 7 7T € /8|0 9 1 7
cogneme, derominazion: o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI 5. y.s.L.. N. 3 NUOROD
dustes di nescito sesa Mo ’]  comune [o Salo estero) di nascita e
gofa hase anng Q0
-
CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
genitore, tutore o curatore fallimentare _ b1 _ cedice identficative
! MOTIVO DEL PAC IDENTIFICATIVO OPERADIONE | A | 7 |7 |6 (2 118|000 olojolole|[1|0|2]0]=
J E immob. nom,_ mreozione/ nno di é
Sozione cotl mbulo  godiceeme  raw. vonall acc  saldo ‘mmob. mese of nderimento dowazione impor: a debiro versati impotli @ credio compensai g
E L 3944 AT |7 & 1 0203 2018 31’00 . ;
\ o 9
* ] ) E
¥ ] s é
s [ =
[- 4
y ) &
, . s B
v
L3 *
L] *
=1 ] ] 1
EURO | 3100
DATA CODICE BANCA/POSTE /AGENTE DEUA RI§C_OSS_|ONE Pagamerio effetuato con asseqno bancario/postole
= . AZIENDA CAB/BPCRIENC _— circolare/vaglio postale
gm0 mew | atg F
| tratio / ) 8
ol AR AR

= genzia @ RATA 2 (TARI) - SCADENZA 31/10/201B Mod Semglificato

«ashhntrate DELEGA IRREVOCABIE A,
MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZIA ROV
con o PER [ ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

N —

B e e - fD&i;é.Jﬁ::-ﬂ .Cwil:ﬂ-:‘c. u H - e _—
CODICE FISCALE O 0 9 7 7 6 8 0 91 7

cogneme, de-ominozione o fogiane sociale nome
DATI ANAGRAFICI a.u.5.1L. N. 3 NUORD
dots di nascita wmso Mot zomune fo Stota estero) di nascila Py w
gomo mew oneo
: :
=]
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, a
_ ganitore, tutore o curatore fallimentare _ | _ cedice ientificofivo &
'~g-_.ﬁ_:'~‘=:_'- TO! 4 ____'WW]A|?|?IS!2|1 B o|o|o|0|]oio|D[1]|0 2|of§
immaob, mom, " Y im0 di

Seziony cod. ibwio codice enta v, vatati acc. soko immob.  mesel tikeritnenta dehaziona impori o debita versati impotii a cedito compenati E
E L 3944 A 7,7 6 1 0203 2018 Jio00 9
1 ) ’ 2
] E] L] E
’ ’ g
¥ * + <
2 * ' g-_-‘
1 + k4 g
L] ’ o

s *

» ’

EURO + 31,00

spasee vy |

CODICE BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE Paganento effetivalo con assegno bancaio/postale

TA
2 AZIERDA CAB/SPORIEND

.o circole /vaglio pastale

fratto / emasso su

cod ABI Al



=m, genzia @ RATA 3 (TARI) - SCADENZA 30/11/2018 [ mod. F24 Semplificato |
saswhntrate DELEGA IRREVOCABILE A.

MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO S AN .
PER L'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENITE

I
b |

’ codica Wice ™ oodice irg o
CODICE FISCALE 0 0/9 7 7 6/8B |0 9|1 7

cogneme, deominazione o ragione sociake nome
DATI ANAGRAFICI a.u.s.L. N. 3 HUORO
dotz di nuseito sesso Mo cormuns (o Sl evero) d: noscilg praw.
gowo meis anng

]

CODICE FISCALE del coobbligato, erede,

_ genitore, tulore o curatore follimentare codice identificativo

IDENTIFICATIVO OPERAZIONE | A | 7 |76 (2 /1 8/ 0|00 /0|00 0|1 /0]3|0]

g
5 -
Seziong corl. inbulo codice ente row '3‘&':'3? oee soldo immeb n1e:ealrier il -.-qurn?e-:: detraznona impori o debin versa impori o credita compensar é
E L 3944 A 77T 86 1 0303 2018 31’00 i
: -
N &
. , :
L] » [ 5
¥
] * *
¥ [ S
L L]
1 » L]
EURO i+ 3100
DATA CODICE BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagomento effettuato con assegno boncario/postale
e AZENZA | CAB/SPCATELD: o circclare /vaglia postale
iy iy it kalto / emesso §
— i L,;_-A.-_I..ﬁal
=, genzia @ RATA 3 (TARI) - SCADENZA 30/11/2018 Mod, Semplificato
awhbntrate DELEGA IRREVOCABIIE A
MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZIA FROY,
_ ) PER LACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE )
1 | i
Sk = i v “rodceico “codize sre ——r
CODICE FISCALE o/0 3 7 7 6/8 0 9,1 7
cogneme, derominazione o rogione sociale nome
DATI ANAGRAFICI p u.s.L. N. 3 NUORO
dotz di noscita seuo Mo’} comune [o Stafo estero) di nascita pr. s
gomo e anno 8
' i
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, s
genilore, fulore o curatore follimentars | [ ) codice identificaiva "
AMENTG 7 : l_ngymwwoqrgmphﬂﬂ1|1|6|2|1|B|oio|o|010io:011|0|3!ﬁ§
immeh - " um faecaong nne di
Seziong wod. mibuto  codicsene row varian' ace  saldo immob.  mese nl rilerimento deburion impor:| @ debite versati importi a credilo compensoli g
E L 3944 A 7,7 6 1 0303 2018 s 3100 2
* r —
] + [} g
* ’ ’ =
1 ’ L] g
] L] e <
s N g
’ ’ g
& [ N O
’ »
3 ’ ’
EURO 31,00

87 A W | |

W/

CODICE BANCA( POSTE/AGENITE DEILA RISCOSSIONE Pagamento ellenvalo con assegno boncurio/ postale

AZENGA CAB/SPORIELD nio cicolore/vaglie postale

oo / emesso su

cod AR AL



™ Genzia @ RATA TOTALE (TARI) - SCADENZA 30/09/2018 [ Mod. F24 Semplificoto |
~whntrate DELEGA IRREVOCABILE A

MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZIA PROV
) PER ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

—

CODICE FISCALE oio 9|77 6|8|0 9|2 7

‘rodica oficio codize ra

cogneme, decominazione a ragione sociok rome
DATI ANAGRAFICI  p y.s.L. N. 3 NUORO
dale di nuscita sesso Mo ] comune | Stolo esierd] di noscila v,
gomo mee onka o
*
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, §
genitore, tulore o curatore ft_a[limenhre - | i TR codioc_ic_!cnhl v @
MO |G AMENT! IOENTIFICATIVO OPERAZIONE | A | 7 7| 6 |2 [t]Booojofo o o|1|ofo|o]Z
immob nom  foeczione/ nng di E
Sezione exd. nbuta codics ente ow. vonati acc. sakdo immeob,  mese nf 1ferimento detazions impor: a debio venod importi a credio compensati ]
E L 3944 AT |T 6 1 0101 2018 93’00 . o
]
* , o
1 ] »
3 2 *
L] ) » :’
' ' g
A ’ 2
2 ] 2
’ ’
2 ’ *
EURO |+ 3300
DATA CODICE BANCA,/POSTE /AGENTE DEUA RISCOSSIONNE Pagamento effetucta con assegno bancario/postal
- 1 AZENDA CAB/SPORIE oo citcolore/veglia posiale
oAt o oo

| oo / emesso su

agenzia @ RATA TOTALE (TARI) -~ SCADENZA 30/09/2018 Mod. Semclificato
cwhntrate DELEGA IRREVOCABILE A

MODELLO DI PAGAMENTO UNIFICATO AGENZIA e
_ 7 PER LACCREDITO AUA TESORERIA COMPETENTE

=
st t B p— eodicd UHicin ™ codize =fo = et
CODICE FISCALE 00|97 7 6 8 0 91 7

cognome, decominoziong o rogione sociale rome
DATI ANAGRAFICI  a.u.5.L. N. 3 NUORO
dato di noscila sesso Mo ] comune [o Srolo eslero] di nascita = w
gone e oo CZ,
' 2
[o]
CODICE FISCALE de| coobbligale, erede, 2
genilore, lutore o curatore f_q“in}_eniute - . [ _ codice idenlificotive ;
'MOTIVOLI AGAMENT _ IGENTIRCATVO OPERADONE | A | 7 | 7|6 |2 |1|80j0 0lo0jo[0jo]1/0]0]0]3
immoh, % d

Sezionn zod. ribuio eodics enle tew. vatoil occ. soldo immab mr:ec;u:e/ " e'll:.l‘#enrla detrozions impori a debito versari impothi a creddo compensati E
E L 3944 A7T,7.6 1 0101 2018 , 93’00 . g
Sy
] * L] E
3 + ¥ g‘
o + * g
{ D A + * e
[ W 300 ) . ]
L . ] + g
e 1] + o

st Y *

s = L ’

EURO |+ 93,00
iz nddebito
i3 % el I I | |
DATA CODICE BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento eflitualo con ussegno bancorio/postale

AZENDA CAB/SPORIELD nio circolre/vaglio postala

J=a ~rwa ] .
frofta /' emesss su

cod B AB



