Comune di Campagnano di Roma

Provincia di Roma
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Tel. 06-9015601 Fax. 06-9041991 Piazza C. Leonelli n°15 C.A.P. 00063 www.comunecampagnano.it

All'Ufficio Tributi - Sezione ICI del
Comune di Campagnano di Roma
Campagnano di Roma

OGGETTO: IMPOSTA COMUNALE SUGLI IMMOBILI - ICI: ISTANZA DI RIMBORSO

I/La sottoscritto/a C.F.
nato/a a il
residente a in Via
telefono e-mail

CHIEDE

il rimborso dei versamenti ICI eccedenti I'imposta per gli anni

per il seguente motivo (*)

Chiede in particolare che il rimborso sia fatto

tramite accredito su C.C. n° intestato a
presso la banca agenzia
ABI CAB IBAN

tramite riscossione diretta presso la Banca di Credito Cooperatvo di Formello - Via del Pavone, 52 -
Campagnano di Roma

Tramite compensazione con i prossimi versamenti da fare per I'lICI

(*) ad esempio: errore materiale, rendita attribuita, ecc.......

luogo data

firma del/della richiedente
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