
Prot. n.___________ 
   

Del_______________ 

 

COMUNE DI TRAPANI - SOGET SPA 

 
 

ISTANZA DI RIESAME AVVISO DI PAGAMENTO TARI ANNO 2021 
 

 
 

 

Il Sottoscritto]_________________________________________________________________________________________________ 

 Nato a_________________________________ il ___/___/____ residente in_______________________________________________ 

Via__________________________________________________________ n._______ piano________ scala_________ int._________ 

Recapito telefonico o indirizzo e-mail (campo obbligatorio)______________________________________________________________ 

 

 

 

CHIEDE IL RIESAME DEGLI AVVISI DI PAGAMENTO 

 

 

 

                 In qualità di             Intestatario                 Incaricato                Erede                   Rappresentante Legale 

 
IN CASO DI DELEGATO, ALLEGARE DELEGA IN CARTA SEMPLICE FIRMATA DAL CONTRIBUENTE, 

CORREDATA DA COPIA DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO DEL DELEGANTE E DEL DELEGATO 

 

Intestato a: ______________________________________________; Codice Fiscale/Partita IVA: ________________________________ 

Nato a: _______________________________; il: ___/___/_____; Residenza/Sede Legale: _____________________________________ 

Via: _______________________________________________________ n. _______ 

 

2021 N. _______________________________________________; del ______/_______/________ 



 

 
 
 
 

 

Per l’immobile sito in Via: ______________________________________ n.: ____; Piano ______ Int. ________ Scala ________ 

Identificativo Catastale:  Foglio: ___ ;Part.: ______; Sub: _____;     Cat.: ____________ 

[ ] non ha mai occupato, ne’ tenuto a disposizione l’immobile indicato; 

[ ] la data di inizio di disponibilità dell’immobile indicato è : ___/___/_____; 

[ ] la data di fine della disponibilità dell’immobile indicato è: ___/___/____; 

 

[ ] la superficie tassabile dell’immobile indicato in realtà è di mq: _________; ( allegare planimetria); 

[ ] le destinazioni d’uso e le superfici dell’immobile indicato sono le seguenti: 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

 

[ ] sussiste una duplicazione dal: ___/___/_____ al ___/___/_____; con il contribuente: __________________________________ 

     C.F.: ________________________________________________; 

 

Per l’immobile sito in Via: ______________________________________ n.: ____; Piano ______ Int. ________ Scala ________ 

Identificativo Catastale:  Foglio: ___ ;Part.: ______; Sub: _____;     Cat.: ____________ 

[ ] non ha mai occupato, ne’ tenuto a disposizione l’immobile indicato; 

[ ] la data di inizio di disponibilità dell’immobile indicato è : ___/___/_____; 

[ ] la data di fine della disponibilità dell’immobile indicato è: ___/___/____; 

 

[ ] la superficie tassabile dell’immobile indicato in realtà è di mq: _________; ( allegare planimetria); 

[ ] le destinazioni d’uso e le superfici dell’immobile indicato sono le seguenti: 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

 

[ ] sussiste una duplicazione dal: ___/___/_____ al ___/___/_____; con il contribuente: __________________________________ 

     C.F.: ________________________________________________; 



 
Altro da dichiarare: _______________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________________________ 
 
Pertanto, alla luce di quanto esposto, chiedo la        [  ] RETTIFICA     o    [  ] ANNULLAMENTO         dell’istanza stessa. 

 
Dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui agli articoli 13 e 14 del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati - Regolamento UE - 

27 aprile 2016 n.679, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente 

dichiarazione viene resa. 

Il sottoscritto, preso atto dell'informativa resa ai sensi degli artt. 13 e 14 GDPR 679/2016 ed in relazione alla stessa, con la firma posta in calce alla presente, da il 

proprio libero ed espresso consenso al trattamento dei propri dati personali ed estende il proprio consenso anche al trattamento dei propri dati sensibili. 

 
 Trapani , ___/___/_____;                                                                                               FIRMA 
                                                                         
 

_______________________ 
 

Estratto informativa sul trattamento dati (art. 13 e 14 Regolamento Europeo 679/2016) 

Il titolare del Trattamento è l’Ente che ha incaricato la società alla gestione, accertamento e riscossione delle entrate. 

La SO.G.E.T. S.p.a., Responsabile del Trattamento dei dati per finalità di gestione, accertamento e riscossione, utilizza i dati del contribuente esclusivamente per le finalità 

istituzionali, anche quando comunicati a terzi. 

Il trattamento avviene mediante l’utilizzo di sistemi informatici per il tempo e con le logiche strettamente correlate alle predette finalità e, comunque nel rispetto della sicurezza 

e della riservatezza così come richiesto dal Regolamento Europeo 679/2016. 

Il responsabile del trattamento, ai sensi art. 28 co.1 del Regolamento è la SO.G.E.T. S.p.a., via Venezia 49, 65121 Pescara. Il testo completo della informativa è reperibile nel 

sito della società al seguente link http://www.sogetspa.it/privacy.php. 

MODALITA’ DI PRESENTAZIONE 
 

 

• con RACCOMANDATA A/R  SOGET SPA  – Via Dell’olmo 13 – CAP 91100 

• posta certificata : trapani.soget@pec.it 
• Sportello Soget spa – Via dell’Olmo 13 Trapani 91100 (TP) 

 

 

Per l’immobile sito in Via: ______________________________________ n.: ____; Piano ______ Int. ________ Scala ________ 

Identificativo Catastale:  Foglio: ___ ;Part.: ______; Sub: _____;     Cat.: ____________ 

[ ] non ha mai occupato, ne’ tenuto a disposizione l’immobile indicato; 

[ ] la data di inizio di disponibilità dell’immobile indicato è : ___/___/_____; 

[ ] la data di fine della disponibilità dell’immobile indicato è: ___/___/____; 

 

[ ] la superficie tassabile dell’immobile indicato in realtà è di mq: _________; ( allegare planimetria); 

[ ] le destinazioni d’uso e le superfici dell’immobile indicato sono le seguenti: 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

  ( ) _________________________________________________________________ per mq.: _________; ( allegare planimetria ) 

 

[ ] sussiste una duplicazione dal: ___/___/_____ al ___/___/_____; con il contribuente: __________________________________ 

     C.F.: ________________________________________________; 


