
 

 

DOMANDA DI RIMBORSO IMPOSTA MUNICIPALE UNICA 

(IMU) 
 

        All’ufficio Tributi 

        del Comune di Sappada 

        borgata Bach, 11 

        32047 SAPPADA (BL) 

 

        Fax: 0435/469107 

        E-mail: tributi@comune.sappada.bl.it 

 
Cognome e Nome ____________________________________Cod. Fisc.____________________________ 

Luogo e data di nascita ____________________________________________________________________ 

Residenza: Comune _____________________________________Cap ___________ 

Via _____________________________________ n. ________ 

Telefono _______________________    E-mail ________________________________________________ 

 

(Compilare solo se contribuente diverso da persona fisica) 

In qualità di ______________________________della ditta______________________________________ 

Con sede legale in _________________________________________P.I. ___________________________  

 

per i seguenti immobili:  

Destinazione 
Indirizzo Dati catastali

1
 

Via/piazza n. Int. Fg. Part.  Sub.  Cat. 

               

               

               

 

Diritto reale:      1. Proprietà,      2. Usufrutto,      3. Altro diritto __________________________ 

percentuale di possesso ___________% 

Nome comproprietari/o (eventuale) __________________________________________________________ 

 

C H I E D E 

 

 il rimborso dell’IMU, versata indebitamente,  

 il riversamento dell’IMU al Comune di ____________________________________________________ 

per le somme sotto indicate: 

Anno 

d'imposta 

Imposta versata Imposta dovuta Rimborso 

richiesto Comune Stato Comune Stato 

  € € € € € 

  € € € € € 

                                                           
1   I dati catastali dell’immobile sono indicati nel rogito di acquisto/vendita o nella visura catastale.  

      C O M U N E    DI    S A P P A D A 

        PLODAR GEMANDE   

PROVINCIA DI BELLUNO   

mailto:tributi@comune.sappada.bl.it


 

  € € € € € 

  € € € € € 

per le seguenti motivazioni (da indicare obbligatoriamente): 

  errore di calcolo, 

  errata indicazione del codice del Comune di _______________________________________ (_______), 

in luogo del corretto codice ___________ relativo al Comune di ________________________________, 

  modifica della rendita catastale degli immobili con i seguenti identificativi catastali: 

 Fg. _____ Part. _______ Sub. _____ 

 Fg. _____ Part. _______ Sub. _____ 

  altro ________________________________________________________________________________ 

 

Il rimborso deve essere eseguito sul seguente conto corrente bancario: 

Codice IBAN    

                           

 

Allegati:  
- copia dei versamenti eseguiti per gli anni relativi alla richiesta di rimborso, 

- documento di riconoscimento in corso di validità. 

 

                                         _________________________________ 

                                       Firma 

 
 

Informativa trattamento dati personali  

L'Amministrazione Comunale informa, ai sensi dell'art. 13 del d.lgs. 196/2003, che: 

a)  il trattamento dei dati conferiti con la presente istanza è finalizzato allo sviluppo del procedimento amministrativo relativo 

all’IMU de alle attività ad essa correlate e conseguenti; 

b)  il trattamento sarà effettuato con modalità informatizzate e/o manuali; 

c)  il conferimento dei dati è obbligatorio per il corretto sviluppo dell'istruttoria e degli altri adempimenti procedimentali; 

d) il mancato conferimento di alcuni o di tutti i dati richiesti comporta l'annullamento dell'istanza / dichiarazione; 

e) i dati conferiti potranno essere comunicati, qualora necessario, ad altri Settori dell’amministrazione comunale e ad altri soggetti 

pubblici; 

f) il dichiarante può esercitare i diritti di cui all'art. 7 del d.lgs. 196/2003 (modifica, aggiornamento, cancellazione dei dati, ecc.) 

avendo come riferimento il responsabile del trattamento degli stessi per il Comune, individuato nel Dirigente del Settore; 

g)  il titolare del trattamento è l’amministrazione comunale.  

 


