
ALLA CAMERA DI COMMERCIO INDUSTRIA, 
ARTIGIANATO E AGRICOLTURA DI RAVENNA
UFFICIO CONTENZIOSO AMMINISTRATIVO 

VIALE FARINI, 14 – 48121 RAVENNA

Oggetto: Richiesta di sgravio

Anno/i ….....................................................................................................................................................................................................

ruolo/i ….....................................................................................................................................................................................................

Il/la sottoscritto/a …....................................................................................................................................................................................

in qualità di legale rappresentante della società o altra qualifica   ….........................................................................................................

titolare (o ex titolare) di impresa individuale ….........................................................................................................................................

con sede in via …......................................................................................................................................... N. …....................................

località …......................................................................................... (Prov. ….................), telefono ….......... / …...................................

codice fiscale ….............................................................................................................. iscritta con il n. REA …...................................

C H I E D E

• lo sgravio  totale / parziale  dell'esazione della sanzione amministrativa indicata in premessa ed iscritta nella cartella 
esattoriale, per la seguente motivazione come da documentazione allegata alla presente:

                …................................................................................................................................................................................................

…................................................................................................................................................................................................

…................................................................................................................................................................................................

…................................................................................................................................................................................................

• l'invio dello sgravio al seguente indirizzo (da compilare se diverso dalla sede dell'impresa):

….................................................................................................................................................................................................

…............................................................................ o al seguente numero di FAX …................................................................

lì, …..........................................

FIRMA

….............................................................................

Documentazione da  allegare:
   

1. Documento identità
2. Copia della cartella esattoriale


