AL COMUNE DI CONDOVE

UFFICIO TRIBUTI
P.za Martiri della Liberta 7
10055 CONDOVE TO

OGGETTO: Istanza di rimborso dell’imposta

11 sottoscritto

nato a il TR S N N N
residente a Via n°
oppure:

Denominazione/Ragione sociale

Codice fiscale |__| || | | | || | | _| consedein

o

Via n

in qualita di proprietario dei seguenti immobili:

FABBRICATI:

Sez. Foglio Map. Sub. Cat. Rendita % Possesso Utilizzo
(vedi legenda)

D | I I | | I I I I

2) | I I I I I I I I

3) | I I | | I I I I

4) | I I | | I I I I

5) | I I I I I I I I

6) | I I | | I I I I

Legenda dell’utilizzo:

1) abitazione principale

2) abitazione data in uso gratuito a parenti fino al 1° grado
3) fabbricati diversi dai precedenti
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AREFE FABBRICABILI:

Partita  Foglio Particella Superficie Valore % Possesso
7) | | | | | | |
8) | | | | | | |
9) | I I | | | |
10)] | | | | | |
CHIEDE

il rimborso dell'imposta

. erroneamente versata nel corso degli anni

per le seguenti motivazioni:

(Indicare sinteticamente i motivi per i quali si richiede il rimborso dell'imposta)

Si chiede che il pagamento del rimborso sia effettuato tramite:

O accreditamento in c/c bancario / postale IBAN

Banca

Al fine di facilitare 1'istruttoria del rimborso richiesto si allegano i seguenti documenti:

a Copia delle ricevute di versamento IMU anni

]

(Altro: se si allegano altri documenti, specificarne la natura)

Condove, il

Firma del richiedente
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