
SPETT. LE 

COMUNE DI BIENNO 

Ufficio Tributi 

 

 

 

 

 

IMU – TASI -  RICHIESTA DI RIMBORSO 

 

 

Cognome e Nome del contribuente   

Codice Fiscale   

Luogo e Data di nascita   

Comune di Residenza   

Indirizzo di Residenza    

Recapito Telefonico  

Indirizzo posta elettronica  

Motivo della richiesta 

 

 

 

 

 

 

 

 

Modalità del rimborso: 

 

 contanti. 

 

 accredito presso la Banca _______________________________________________________   

 

IBAN ___________________________________________________________________________ 

 

 

   Distinti saluti, 

Data ____________________ 

        

                                                                               IL RICHIEDENTE 

 

 


