
Al Sig. Sindaco del Comune di
Siracusa

__l__ sottoscritt__ ________________________________________________________________ 

 Nat__ a ____________________________________  il _________________________________ 

CF __________________________ residente __________________________________________ 

Via ____________________________________________________________________________ 

chiede ai sensi del D.L. n°564 art.2 quater, 

L’ANNULLAMENTO IN AUTOTUTELA 

dei sottonotati avvisi di accertamento relativi alla T.A.R.S.U.: 

n° __________________________ del __________________________ (anno 2004)  

n° __________________________ del __________________________ (anno 2005)  

n° __________________________ del __________________________ (anno 2006)  

n° __________________________ del __________________________ (anno 2007)  

n° __________________________ del __________________________ (anno 2008)  

n° __________________________ del __________________________ (anno 2009)  

n° __________________________ del __________________________ (anno ____) 

per i seguenti motivi: ______________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 

Siracusa ______________________ FIRMA 

__________________________________ 

DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO: 

 


