
Spett.le  

                                                                                                                      COMUNE DI OSILO 

VIA SANNA TOLU,30 

                                                                                                                   07033 OSILO (SS) 

 

c.a. Responsabile del Servizio TARI 

  

PROPOSTE/OSSERVAZIONI/RECLAMI IN MERITO AL SERVIZIO DI GESTIONE 

DELLE TARIFFE E RAPPORTI CON GLI UTENTI  

 

Il sottoscritto (cognome e nome) _____________________________________________________ 

nato a _______________________________________________ il _________________________ 

residente a (luogo) ________________________________________________________________  

in (indirizzo) _____________________________________________________________________ 

cellulare _____________________________ mail _______________________________________ 

 

FORMULA 

 

le seguenti osservazioni e/o suggerimenti e/o reclami relativamente al SERVIZIO DI GESTIONE 

DELLE TARIFFE E DEI RAPPORTI CON GLI UTENTI operato dall’Ufficio Tributi del Comune: 

 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 
 

Si allega copia di documento di identità e informativa sul trattamento dei dati personali sottoscritta. 

 

 

Data          Firma 

 

 


