COMUNE DI VIGLIANO BIELLESE C— B
Via Milano, n. 234 — 13856 Vigliano Biellese s
Codice fiscale 83001790027 - Partita IVA 00415450022 WHRANG B

Tel. 015512041 int. 3 - email: tributi@vigliano.info - p.e.c. certificata@pec.vigliano.info ggltsiﬁgrgggj
éammte yeme(%cu'a con Tonnerre (7'24”46) - &Wﬂe 7m - M del Vino European Wine City 2024

Servizio Tributi

TARI (Tassa sui Rifiuti) - TARI PUNTUALE TRIBUTO
UTENZE DOMESTICHE - RICHIESTA RIMBORSO / RIDUZIONE / SGRAVIO

H/la sottoscritto/a ..o, NAEO @ wvviiiiii | I
codice fiscale .. FeSIdeNTE N oo
VI8 i N tel, Mail
Con riferimento all’avviso di pagamento n® ... del
CHIEDE
1 il rimborso [ lo sgravio [1la riduzione []periseguenti motivi:

0 Pagamento di una o piu rate oltre I'importo
Q Errata compilazione del bollettino di pagamento

o Cessazione dell'utilizzo dei locali avvenuta in data ... denuncia presentata il
O Variazione n° occupanti da n° ... a8 N° a partire dalla data
................................ 8 SEGUITO di oo
Q Riduzione importo dovuto a:
o ValorelSEEparia ......oocociiiiiiiiiiiiiieee, apartireda ......cooiiiiiii
o Utilizzo Occasionale a partire da.........ccooo i
o Utilizzo da parte di coltivatore diretto a partireda.........coocoiiiiicc,

o Abitazione in zona non servita o lontana almeno mt. 300 dal luogo in cui viene svolto il servizio di
raccolta dei rifiuti solidi urbani.

o Compostaggio della frazione organica effettuato con ... a
partireda ........ccociiiii

o Utilizzo dissipatori (tritarifiuti) della frazione organica a partireda .........c.coooviiiiiiineen,

0 AT L

Si allega alla presente la copia dei pagamenti relativi a:

avviso di pagamento [Javviso di accertamento [lingiunzione 1 comunicazione del debito
(o 1] I notificato il ......c.oovvvvvinins anno tassa ......oveeviiiiiiinnns
(o 1] I notificato il ......c.oovvvvvinins anno tassa ......oveeviiiiiiinnns
(o 1] I notificato il ......c.oovvvvvinins anno tassa ......oveeviiiiiiinnns
(o (=] I notificato il ......c.oovvvvvinins anno tassa ......oveeviiiiiiinnns
T aY o Lo E o B e [0 NV = BRI = LR LA LK i] = | o JE= TR
Cod. FIsCale .o
15 7Y 1 NOME BaNCa. i s
FIRMA DICHIARANTE ..o Vigliano Biellese, ......ccccovevvenne.

Q Allegato documento di identita O Firmato in presenza del dipendente comunale

Spazio riservato all’UFFICIO per il ritiro

Data..c L'addetto incaricato ..oovviiviiiii
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