







Spett.le









COMUNE DI BERZO INFERIORE









Piazza Umberto I









25040 BERZO INFERIORE (BS)








Berzo Inf., lì ____________________

Il sottoscritto _________________________________ nato a  ________________________ il ________________ codice fiscale ________________________ e residente a ____________________________ in Via ________________________________    n° ____, vista la fattura del servizio acquedotto n° _______ del  _______________ di Euro ________________
C H I E D E
il rimborso totale/parziale (1) della stessa per i seguenti motivi :
	

	

	

	

	

	


(1) cancellare la voce che non interessa

Distinti saluti.
	 Il richiedente
______________________________

	


Il sottoscritto autorizza, inoltre, il trattamento dei dati al fine del presente procedimento (D. Lgs. 196/03 e s.m.i.). 
