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OGGETTO: RICHIESTA RIMBORSO SU AVVISO  TIA/TARES/TARI




IL SOTTOSCRITTO ………………………………………………………… nato a ……………
Il …………………….. e res.te in …………………………………………………………………
(tel. ………………………..)
RICHIEDE
il rimborso dell’importo in eccedenza pagato su avviso n. ………… del ……………………….
annualità .............. in quanto ………………………………………………………………………
Si richiede rimborso a mezzo:
(BARRARE E COMPILARE SOLO LA VOCE CHE INTERESSA)
· COMPENSAZIONE  SU  AVVISO N. ………… DEL ………………
· COMPENSAZIONE SU PROSSIMA EMISSIONE
· RIMBORSO MEDIANTE BONIFICO AL SEGUENTE IBAN ………………………………………………………………………………………………
· RIMBORSO MEDIANTE …………………………………………………………………

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 13 e 14 del Reg. UE 2016/679 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa, nonché conservati in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa.

Lì …………………
							FIRMA


Per info: Ufficio T.I.A. c/o uff. Tributi Viale XXIV Maggio n.7 - 00018 Palombara Sabina (RM) 
Tel  0774636485 Fax 0774636432  ricevimento pubblico: mart.  ore 09.00 - 12.00 e  giov. 15.00 – 17.00
image1.png




