
 

        Spett.le 

        Comune di Gattico-Veruno 

        via Roma, 31 - loc. Gattico 

        28013 Gattico-Veruno (No) 

 

 
         
 

AVVISO RIVOLTO AI CAF PER APERTURA SPORTELLO PER CONSULENZA 

FISCALE - TRIENNIO 2022/2024 

 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

 

Il sottoscritto _________________________________________________________________ 

in qualità di __________________________________________________________________ 

del CAF _________________________________________________________________ 

avente sede in ________________________________________________________________ 

C.F./ P.I.____________________________________________________________________ 

tel. ________________________________________________________________________ 

mail________________________________________________________________________ 

pec ________________________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

la propria disponibilità alla collaborazione con il Comune di Gattico-Veruno per l'apertura dello 

sportello per consulenza fiscale per il triennio 2022/2024, come da avviso pubblicato all'albo 

pretorio 

 

ACCETTA 

 

le seguenti condizioni indicate nell'avviso: 

- svolgimento delle pratiche IMU (dichiarazioni, calcoli, stampe modelli F24 di versamento) a 

favore di tutti i residenti in modo gratuito 

- svolgimento di altre pratiche fiscali (ad es. dichiarazione dei redditi, ecc.) a favore della 

popolazione residente: 

 al costo di € 10,00 per i residenti pensionati 

 alle tariffe praticate dal CAF per i residenti non pensionati 

- utilizzo di locali comunali e di attrezzature messe a disposizione dall'amministrazione comunale 

- apertura di n. 2 sportelli (sala polivalente località Gattico e sala al pianterreno biblioteca località 

Veruno) almeno una volta alla settimana, in giorni differenti, durante tutto l'arco dell'anno 

- durata dell'accordo: triennio 2022/2024 

 

 



OFFRE 

 

la propria migliore offerta di ribasso del ________% sul prezzo a base di offerta di € 4.500,00 (iva 

e/o oneri di legge esclusi) annui. 

 

Luogo, data ______________     

 

         FIRMA 

             

 

 

Si allega carta d'identità del firmatario 


