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UFFICIO TRIBUTI 

 

SERVIZIO DI RACCOLTA RIFIUTI URBANI 

 

MODULO DI PRESENTAZIONE RECLAMO O DI RICHIESTA DI INFORMAZIONI O 

DI RICHIESTA DI RETTIFICA DEGLI IMPORTI ADDEBITATI per le utenze non domestiche 

 

 

Denominazione ___________________________________________________________________ 

C.F. __________________________________ P.IVA ____________________________________  

Rappresentante legale______________________________________________________________ 

residente a __________________________________________________________ (Prov. ______) 

In Via/Piazza _____________________________ n. _____ CAP _________ Tel ______________ 

Sede legale impresa ______________________________________________Tel ______________ 

Indirizzo mail ____________________________________________________________________ 

Indirizzo pec _____________________________________________________________________ 

  

In qualità di soggetto passivo ai fini TARI dei seguenti immobili: 

VIA FOGLIO PARTICELLA SUBALTERNO CATEGORIA 

     

     

     

     

     

  

CON LA PRESENTE 

 

 Formula il seguente reclamo in ordine al servizio di: 

  spazzamento e lavaggio strade  gestione tariffe e rapporto con gli utenti 

 

 

 

 

 

 Formula la seguente richiesta di informazioni in ordine al servizio di: 

 spazzamento e lavaggio strade  gestione tariffe e rapporto con gli utenti 

 

 

 

 

 

 Formula la seguente richiesta di rettifica degli importi addebitati in bolletta per l’anno 
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A tal fine chiede che eventuali importi risultanti a mio credito siano: 

 Accreditati sulla prossima bolletta 

 Accreditati sul seguente conto corrente bancario/postale intestato a ______________________ 

 

Codice IBAN                                

 

 

 

 

--------------------- 

        (data) 

  

 --------------------------- 

 (firma) 

  

   

Allegare documento di identità del sottoscrittore 

 

 
Si informa che l’obbligo dell’Informativa sul trattamento dei dati personali, di cui al Regolamento 
UE 2016/679, è assolto attraverso la pubblicazione sul sito istituzionale, nella sezione “Privacy” 

 


