
 

 

 

 

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis comma 1 del  D.P.R. 602/73
 

 

 

 

 

 

 

Identificativo Univoco Richiesta: 202600010968544 Codice Fiscale: 01270770959

Identificativo Pagamento: MT-109/23 Data Inserimento: 27/10/2026 - 8:43

Importo: 25175,68 Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: CSLNNM000

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione: PROVINCIA DI ORISTANO
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