
Al Comune di Casalgrande 
 Ufficio Tributi 
 P.zza Martiri della Libertà, 1 
 42013 CASALGRANDE (RE) 
 
 
Istanza di esercizio del potere di autotutela, ai sensi dell’art. 10-quater e 10-quinquies della legge 
27 luglio 2000, n. 212 
 

IL SOTTOSCRITTO 
Nominativo _____________________________________ C.F. _____________________________________ 
Luogo di nascita _________________________________________ data di nascita ____________________ 
Residenza Indirizzo __________________________________________________________ Cap _________ 
Città _____________________________________________________________ Prov. _________________ 
Recapito telefonico _________________ Indirizzo mail ___________________________________________  
 
� quale rappresentante legale della società ____________________________________________________, 
con sede legale in ________________________________________________________________________, 
partita IVA______________________________________, C.F. ____________________________________ 

 
 PREMESSO 

di aver ricevuto in data ______________ un avviso di accertamento n. _________ del __________ per:  
� omessa/infedele dichiarazione 
� omesso versamento relativo all’anno di imposta ______________, tributo ________________________ 
 

CONSIDERATO 
che tale avviso di accertamento è illegittimo/infondato per le seguenti motivazioni: 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
A Codesto Ufficio di riesaminare l’atto sopraindicato e di provvedere al suo annullamento/rettifica 
nell’esercizio del potere di autotutela. 
A tal fine, allega: 
� _____________________________________________________________________________________ 
� _____________________________________________________________________________________ 
_____________________, lì _________________ 
    firma 
                                                                                                 ______________________ 
 
 
MODALITÀ DI INVIO. La presente comunicazione può essere: 
1) consegnata a mano presso l’ufficio protocollo negli orari di apertura al pubblico 
2) inviata tramite posta elettronica certificata alla PEC casalgrande@cert.provincia.re.it 
3) inviata tramite email a protocollo@comune.casalgrande.re.it 
In tutti i casi occorre allegare copia del documento di riconoscimento del dichiarante e dei contitolari, a meno che 
nel caso 1) la firma venga apposta alla presenza del dipendente addetto o che nel caso 2) la comunicazione sia firmata 
digitalmente dal dichiarante ed eventuali contitolari 
Comunicazione sulla Privacy 
Ai sensi degli artt. 13-14 del Regolamento Europeo 2016/679, di seguito GDPR, “il Comune di Casalgrande, in qualità di Titolare del trattamento, è in 
possesso dei suoi dati personali identificativi per adempiere alle normali operazioni derivanti da obbligo di legge e/o interesse pubblico e/o da 
regolamenti previsti e/o contrattuali per le finalità indicate nel presente documento. In qualunque momento potrà esercitare i diritti degli interessati 
di cui agli art. 15 e ss contattando il Titolare o il Responsabile all’indirizzo mail privacy@comune.casalgrande.re.it oppure recandosi presso l’ufficio 
Protocollo del Comune utilizzando l’apposito modulo. 
Il Responsabile della protezione dei dati (DPO) designato dal titolare ai sensi dell'art.37 del GDPR è disponibile scrivendo dpo@tresinarosecchia.it, 
oppure nella sezione privacy del sito, oppure nella sezione Amministrazione trasparente. L’informativa completa può essere richiesta all’ufficio 
preposto, oppure scrivendo a privacy@comune.casalgrande.re.it oppure consultabile sul sito del Comune. 


