
I S T A N Z A    D I    R I M B O R S O      I M U / T A S I / TARI

                            Spett.le Comune di COLLEDARA
                                                    Ufficio Tributi

Il/la  sottoscritto/a____________________________________________________________________________ 

cod.  fisc.  _______________________________  nato/a  _________________________________________ 

il___________________ residente a ______________________________________________________________

CAP ____________ in via/piazza _____________________________________nr._______ 

Telefono _______________________ e-mail _______________________________________________________

- in qualità di erede di ______________________________________cod. fisc. ____________________________

VISTA l’eccedenza IMU / TASI / TARI di versamento verificatasi:

Anno
IMPOSTA DOVUTA IMPOSTA VERSATA

Differenza a 
credito

IMU/TASI/TARI Importo IMU/TASI/TARI Importo

                                      Totale

Annotazioni……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………
…………

CHIEDE

Il rimborso della somma versata e non dovuta pari ad €____________con la seguente modalità:

1) ACCREDITO SUL CONTO CORRENTE, intestato alla Ditta o alla persona fisica, presso la seguente

Banca ______________________________________________  ag._______________________________ 

Codice  IBAN _________________________________________________

in mancanza

2) DIRETTA PRESSO LO SPORTELLO DI TESORERIA (________________________________).

Autorizzo a riscuotere il rimborso IMU in mia vece:

Nome e Cognome: _______________________________________   C.F._____________________________.

ALLEGA

 copia delle ricevute di versamento.


E’ a conoscenza della facoltà dell’ufficio di procedere a verifica della sussistenza del credito e, in caso 
negativo, di recuperare l’imposta dovuta con apposito avviso di accertamento;

Si riserva di produrre, su richiesta dell’ufficio, idonea documentazione a comprova del credito. 

Colledara, lì______________________ Il/La richiedente

___________________________


