ALL’UFFICIO IMU- TASI
Del Comune di Marino
protocollo@pec.comune.marino.rm.it
Oggetto: Richiesta rimborso  IMU /TASI
   Il/La  sottoscritto/a _____________________ nato/a a _______________ il _____________ residente in _____________________________, Via _____________________________n°_____ , 

con la presente chiede il rimborso dell’imposta IMU/TASI versata in eccedenza per errato calcolo.
Chiede che il rimborso sia effettuato mediante:

· Bonifico bancario su IBAN____________________________________________

Recapito Telefonico /Fax___________________
Indirizzo E-mail__________________________

Marino _______________________










IL contribuente







_______________________________

