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RACCOLTA DOMICILIARE TESSILI SANITARI

Richiesta attivazione del servizio

ll/La sottoscritto/a
nato/a a il
C.F.

Iscritto a ruolo TARI per I'immobile sito in
Via/Piazza n
Tel. Cell

e-mail

CHIEDE I'attivazione del servizio per:

O Bambino eta inferiore a 40 mesi (data di nascita del bambino: / / )
O  Altro soggetto

(Indicare eventuali altri punti di prelievo dei sacchi:
COMUNE: ...ueaeeeeeeeieeeeseenann, 1V Lo USSR

COMUNE: cueeeereeseeeesrsrerrirnaa Lo OSSR )

Consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci € punito ai sensi del
codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46
D.P.R. n. 445/2000.

Consapevole, altresi, di incorrere nella decadenza dai benefici conseguenti, qualora
in sede di controllo emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione, resa
sotto la propria responsabilita ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000,

DICHIARA di accettare il servizio limitatamente a concrete esigenze e di provvedere
alla disattivazione al decadere delle stesse, comunicandolo al Covevar.

Il sottoscritto prende atto che il servizio e riferito esclusivamente alla raccolta dei
pannolini pannoloni e traversine da letto; la presenza di rifiuti diversi da quelli
previsti autorizza il Gestore del servizio a non ritirare quanto esposto.

Con la sottoscrizione del presente modulo, il sottoscritto autorizza
I"amministrazione al trattamento dei dati su indicati, ai sensi e per gli effetti degli
artt. 13 e 14 del GDPR n. 679/2016;

Dichiara, altresi, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs. N.
196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

Letto, confermato e sottoscritto

, i

Firma del dichiarante (per esteso e leggibile)
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