
Comune di
San Donato Milanese

CITTA' METROPOLITANA

Tel. 02 52772428/29/31/32/34 - Per l'invio telematico della modulistica:

Posta Elettronica Certificata - PEC - protocollo@cert.comune.sandonatomilanese.mi.it

RICHIESTA RIMBORSO/COMPENSAZIONE  -  PERSONA FISICA / DITTE INDIVIDUALI
 ai fini della Tassa Rifiuti - TARI

Il sottoscritto:

Cognome Nome

Nato a: Il: / /

Codice Fiscale Tel./Cell.:

Indirizzo (Via, Piazza, ecc.) Numero civico

C.A.P. Località Provincia (sigla)

e-mail: 

e-mail PEC: 

TARES 2013 PG del / / € , 0 0

TARI 201 _ PG del / / € , 0 0

TARI 201 _ PG del / / € , 0 0

CHIEDE

la compensazione sul debito tributario TARI*

€ , 0 0 anno di imposta per la seguente motivazione:

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

Dichiara contestualmente di rinunciare alla richiesta di rimborso presentata Il: / /

Prot n°

il rimborso**

€ , 0 0 per la seguente motivazione:

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________
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Spazio riservato all'ufficio 

PROTOCOLLO

* = alla presente domanda DEVONO ESSERE OBBLIGATORIAMENTE ALLEGATE le ricevute di versamento attestanti i versamenti effettuati

** = alla presente domanda DEVONO ESSERE OBBLIGATORIAMENTE ALLEGATE le ricevute di versamento attestanti i versamenti effettuati e 

copia dell'ORIGINALE codice IBAN 

In relazione alla TASSA RIFIUTI TIA (2010-2012), TARES o TARI VERSATA



Intestatario Conto Corrente

Codice IBAN**

a)

b)

Allegare obbligatoriamente copia di documento di identità fronte/retro e in corso di validità del dichiarante

Dichiarazione Sostitutiva di Atto di Notorietà (Art. 38,47 e 48 del D.P.R. n.445/2000)

Firma del dichiarante ……………………...…………...…………

Informativa Privacy

Data …………………………… Firma del dichiarante ……………………...…………...…………
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I dati personali da Lei comunicati saranno oggetto di trattamento da parte del nostro Ente (da considerarsi Titolare" ai sensi del D.Lgs. N. 196/2003), anche con l'ausilio di 

strumenti informatici, esclusivamente per la finalità per la quale è stata inolt

Estremi Bancari dell'intestatario del rimborso

Banca d'appoggio

La presente vale quale dichiarazione sostitutiva di Atto di notorietà. Le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi, sono puniti ai sensi del codice penale e 

delle leggi speciali in materia (art.76 D.P.R. n.445/2000). "Qualora dal

Nota Bene: nel caso in cui la richiesta di rimborso sia riferita ad un versamento effettuato da un soggetto deceduto, occorre integrare 

la presente domanda con i documenti di seguito riportati, [a) e b)]:

Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà (nel quale si dichiara l’asse ereditario) – VEDI MODELLO “DICH. SOSTITUTIVA 

ALLEGATO A”

b) Dichiarazione degli altri eventuali eredi alla rinuncia della quota di rimborso spettante e contestuale delega alla riscossione in 

favore del richiedente (sottoscrittore del presente modulo) – VEDI MODELLO “DELEGA DEGLI EREDI – ALLEGATO B”



______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________


