
Alla Federazione dei Comuni del Camposampierese Comando Polizia Locale
Piazza Castello, 36
35012 Camposampiero (PD)


RICHIESTA DI RIMBORSO SOMMA IMPROPRIAMENTE VERSATA



OGGETTO: Richiesta rimborso importo impropriamente versato a titolo di          pagamento del verbale n._____  del  ______________.

Il/la sottoscritto/a  _____________________________________________________ nato/a a 
______________________________________________ il ____________________ e residente a ______________________ in via __________________________n.____

in qualità di: (barrare la casella interessata)  □ trasgressore; □ obbligato solidale; □ legale rappresentante 
della _________________________ con sede a ________________ via ____________________

IMPORTANTE indicare recapito telefonico per eventuali chiarimenti – tel. ________________

con riferimento al pagamento effettuato a titolo di oblazione del verbale indicato in oggetto,

CHIEDE
il rimborso della somma complessiva di € ________________   per i seguenti
MOTIVI
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
Chiede altresì che il rimborso venga effettuato, al netto delle spese, presso:
Istituto di credito ____________________________ filiale/agenzia di  _____________________
mediante bonifico sul c/c intestato a ________________________________________________
Codice IBAN______________________________________________

DICHIARA
· di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n°445 del 28.12.2000 in caso di dichiarazioni mendaci.

data  	                                                                    firma __________________________


Allegasi : 
copia documento identità;
pezze giustificative versamento effettuato (ricevuta versamento).


