
domiciliato ai fini del presente procedimento a _
via/piazza

tel.

Questa parte deve essere compilata solo nel caso in cui la richiesta venga presentata per una ditta/società.

in qualità dititolarelegale rappresentantealtro (specificare)

della ditta/società
con sede in via

città

prov.codice fiscale/partita Iva

in proprio

Oppure
Assistito e/o rappresentato da:
Professionista di fiducia
Tutore, Curatore, erede
Amministratore del Condominio

ALL’UFFICIO TARI DEL COMUNE DI BUSTO ARSIZIO

ISTANZA DI AUTOTUTELA
PROVVEDIMENTI TARSU - TARI

(Articolo 6 del Regolamento Generale delle Entrate Comunali, approvato con deliberazione
Consiglio Comunale n. 134 del 10/12/2009 e successive modificazioni e integrazioni)

Io sottoscritto/a nato/a a _

il _ residente a

via/piazza _ tel.

email codice fiscale _ __

CHIEDO

di riesaminare e di procedere:

 all’annullamento/revoca  alla rettifica  alla sospensione

del seguente atto:

 Avviso di accertamento

Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  
Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  
Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  
Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  
Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  
Provvedimento N.                            del                  /Anno                     Data Notifica/Ricevimento                                  



Per i seguenti motivi:

 immobile non detenuto (allegati disdetta contratto locazione o atto compravendita);

 immobile/i dichiarati/accertati con estremi catastali errati, di seguito indicati i corretti

 errata superficie tassabile, dichiaro che la stessa è pari a mq                                                                         

(allegati copia planimetria attuale in scala sottoscritta da tecnico abilitato, scheda catastale aggiornata)

 immobile/i dichiarati da                                                                                                                                

 immobile/i oggettivamente inutilizzabile, ossia locali privi di tutte le utenze attive di servizi di rete (gas,
acqua, energia elettrica) o non arredati;

(allegati documentazione probatoria)

 superficie non soggetta a tassazione poiché produce Rifiuti Speciali e/o Tossico/Nocivi è di mq                

(allegati contratto smaltimento rifiuti speciali, fatture pagate e planimetria indicante la superficie di
produzione di tali rifiuti)

 altro                                                                                                                                                                  

N.B. La presente istanza deve essere presentata unitamente alla copia del documento di identità del richiedente 
entro 60 giorni dalla data di notifica dell’avviso di accertamento.

Si rammenta che l’istanza di autotutela non sospende i termini per il pagamento e quelli di presentazione del 
ricorso/reclamo con mediazione.

Io sottoscritto/a                                                                                                                  come sopra generalizzato dichiaro
di essere stato informato che, ai sensi dell’articolo 6 del Regolamento Europeo della Privacy n. 2016/679 comunemente 
detto GDPR (in materia di protezione dei dati personali) i dati sopra riportati saranno trattati esclusivamente ai fini del 
procedimento per il quale sono stati richiesti

Data Firma

Allegati:


