
   
 

 
    

 
 
 
 

ISTANZA DI RIMBORSO TARI 
 
 
 

Il/la sottoscritto/a  ________________________________________________________ codice fiscale _______________________________________ 

 Nato/a  _________________________il _______________________________residente a _____________________________________________________ 

 Via _________________________________________________________________________________________________________________________________  

telefono _____________________________________________________________________________________- 

 
VISTA l’eccedenza di versamento verificatasi: 

 
 

Anno Tari Dovuta Tari Pagata Importo VERSATO IN 
ECCEDENZA 

 € € € 
 € € € 

 
 

CHIEDE 
  
Il rimborso della TARI versata in eccedenza per l’anno in corso  
 
Dichiara che l’errato versamento è dovuto a: �  

o Pagamento di una delle rate + importo totale; �  
o Pagamento di tutte le rate + importo totale; �  
o Altro 

__________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
 
Allega alla presente copie delle ricevute attestanti l’erroneo versamento. 
 
Precisa che il versamento del rimborso richiesto potrà essere effettuato sul seguente conto corrente codice IBAN: 
 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto oppure 
sottoscritta e inviata insieme alla fotocopia, non autenticata, di un documento di identità del dichiarante, all’ufficio competente via 
fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta (ordinaria o elettronica). 
 

 
Informativa ai sensi dell'art. 13 del Decreto Legislativo 196/2003 

(Codice in materia di protezione dei dati personali) 
  

In osservanza di quanto disposto dall'art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196, il Comune di Villanova d’Asti, in qualità di soggetto giuridico Titolare e 
Responsabile del trattamento dei dati personali, La informa che i dati da Lei forniti verranno trattati, anche con strumenti informatici,  nei limiti della 
normativa per l'esclusiva finalità di cui al presente procedimento. Nell'ambito del trattamento medesimo Lei potrà esercitare i diritti di cui all'art. 7 
del D. Lgs. n. 196/2003. 

  
 
 
        
Data_______________________________________              IL RICHIEDENTE_________________________________________ 

COMUNE DI VILLANOVA D’ASTI 


