
  

        COMUNE DI VIGLIANO BIELLESE 
Palazzo Municipale Via Milano, n. 234 – piano terra 

      Tel. 015/512041 interno 0 – 015/3353857 email: 
tassarifiuti@vigliano.info PEC:certificata@pec.vigliano.info Sportello 
da lunedì a giovedì dalle 9.00 alle 12.00 e dalle 14.30 alle 16.00 

     TASSA RIFIUTI (TARI) CON COMMISURAZIONE PUNTUALE 
 

UTENZE NON DOMESTICHE - RICHIESTA RIMBORSO / RIDUZIONE / SGRAVIO 

 
Il/la sottoscritto/a ........................................................ nato a  ............................................. il__ / __ / ____ 

codice fiscale .............…………......................... residente in ........................................................………..... 
Via ……………….................................... n ……… tel. ........................….... mail ………………………………....…. 

Titolare o legale rappresentante della ditta (indicare esatta denominazione sociale) 

............................................................................................................................. ......................................................... 

Cod. Fisc./P. I.V.A. .................................................. Domicilio fiscale in ........................................................................ 

Via .............................................................. n. ......... Tel. .................................... mail …………....…………….………. 

PEC ……………………………………………………………………………  FAX ………………………………………………………………. 

Con riferimento all’avviso di pagamento n° ………………………………....…… del ……………………… 

CHIEDE 

il rimborso lo sgravio la riduzione per i seguenti motivi: 

 
❑ Pagamento di una o più rate oltre l’importo 
❑ Errata compilazione del bollettino di pagamento 
❑ Cessazione dell’utilizzo dei locali avvenuta in data ………………….…. denuncia presentata il …………………….. 
❑ Rettifica superficie occupata come da denuncia presentata il ……………………………… 
❑ Per avvio al recupero dei rifiuti assimilati. 

La domanda, attestante la quantità e qualità dei rifiuti avviati al recupero, deve essere presentata entro il 30 
aprile dell’anno successivo allegando copia dei formulari relativi compilati in ogni parte, nonché l’attestazione 
rilasciata dal soggetto al quale tali rifiuti sono stati conferiti. 

❑ Per attività stagionali e periodiche per un periodo inferiore a 180 giorni (allegare autorizzazioni o licenze rilasciate 
dai competenti organi per l’esercizio dell’attività) 

 

Il    rimborso    dovrà    essere    intestato    a    ……………………………………….………………………………………………….………… 

Cod. Fiscale  …………………………….……………….. 

IBAN ……………………………………………………………………………… nome Banca……………………………………………….. 

 

L’informativa sulla Privacy è consultabile e scaricabile sul sito ufficiale alla pagina: 
https://comune.vigliano.bi.it/it-it/servizi/informative-privacy 

 
 
FIRMA DICHIARANTE .................................................... Vigliano Biellese, .........……...... 

 

 
❑ Allegato documento di identità ❑ Firmato in presenza del dipendente comunale 

 
=============================================================== 

 

Spazio riservato all’UFFICIO per il ritiro 

 
 
 

Data.......…………............. L’addetto incaricato ................................................. 


