OGGETTO: richiesta rimborso tributo/i

II/1a sottoscritto/a

Spettabile

Comune di Manerba del Garda

Servizio Tributi
ufficiotributi@comune.manerbadelgarda.bs.it
protocollo@pec.comune.manerbadelgarda.bs.it

anno/i

nato/a a

il

residente in

prov.

Via

C.F.

(in caso di societa, associazione, tutela, eredita)

legale rappresentante/erede di

con sede/residenza in

prov. ,

Via

C.F.

Recapiti (tel./e-mail)

CHIEDE

il rimborso delle somme indebitamente corrisposte, per 1 seguenti motivi:

Si allegano:
o ricevute di pagamento
o altro

Luogo

li

In Fede




