D ALTRA MOTIVAZIONE (debitamente documentata)

Al Comune di Castelbuono
Ufficio Tari

via Sant'Anna n.25

90013 Castelbuono (Pa)

Oggetto: ISTANZA DI RIESAME IN AUTOTUTELA PER UTENZA DOMESTICA TARI

1l/La sottoscritto/a* nato/a a il
crre ||l T ]| residente in

Via ne Telefono*

e-mail pec

Consapevole delle responsabilita e delle pene stabilite dalla legge per le false attestazioni e le mendaci dichiarazioni, ai sensi e per gli effetti
dell'art. 76 D.P.R. n. 445/2000, sotto la propria personale responsabilita

CHIEDE IL RIESAME IN AUTOTUTELA

delYavviso TARI Prot. N° del

al fine di ottenerne : D L’ANNULLAMENTO ovvero D LA RETTIFICA, per le seguenti motivazioni:

DUPLICAZIONE, poiché per i medesimi locali la TARI & gia pagata dal seguente contribuente:

sig. 68 Y R A O O Y

Cod.Contr. |_|_|__|_|_|__|_|_| via n°

ERRATA QUANTIFICAZIONE DEL NUMERO DEI COMPONENTI IL NUCLEO FAMILIARE, a tal proposito lo scrivente dichiara che a
decorreredal ___/ [/ il numero dei componenti @ paria___ poiché nella sua stessa abitazione convivono i seguenti soggetti

(familiari e/o coabitanti):

o T
Nominativo Luogo e data di nascita Rapporte di parentela Codice fiscale
o coabitante

CESSAZIONE poiché a decorrere dal / / *& CESSATAper [Jvendita [ cessazione O altro

I'occupazione o la detenzione a qualsiasi titole del'immobile ubicato al seguente indirizzo:

1.Via dati catastali* sez. fg. part. Sub

2.Via dati catastali* sez. fg. part.. Sub

Lo/La scrivente & consapevole che la presente istanza non sospende, ne annulla, i termini per la presentazione del ricorso;
dichiara che per le motivazionidi cuisopra [ ] nonhapresentato [] ha presentato in data / /
apposita istanza di [ISCRIZIONE/VARIAZIONE/CANCELLAZIONE/ALTRO (di cui si allega copia).

Lo/La scrivente dichiara di essere informato/a che, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. 196/2003, i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito dei procedimenti per i quali la presente istanza viene avanzata.

Si allega copia del documento di identita ai sensi dell’art. 38 del DPR 445/2000.

Data Firma*

*Campo obbligatorio



