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RICHIESTA SERVIZIO RACCOLTA RIFIUTI ORGANICI E VERDE 

 
 

Io sottoscritto/a (nome e cognome) ____________________________, nato a ___________________ 

il _____________ residente a __________________________ in via _______________________ 

n.telefono ______________ e-mail ______________________________________________ 

intestatario/a della bolletta rifiuti relativa all’utenza di via _________________________________ 

n.componenti nucleo famigliare (numero effettivo indipendentemente dal luogo di residenza) ________ 

consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazione mendace, così come stabilito dal 
D.P.R.28/12/2000 n.445 

DICHIARO 
 

o  Di voler usufruire del servizio porta a porta bisettimanale per la raccolta dei rifiuti 

organici impegnandosi a pagare la somma di € 44,55 per ogni componente del proprio 

nucleo famigliare oltre alla tradizionale bolletta rifiuti; 

o  Di voler usufruire del servizio porta a porta quindicinale (periodo marzo/novembre) per 

la raccolta della frazione verde impegnandosi a pagare la somma di €50,00 per famiglia 

oltre alla tradizionale bolletta rifiuti; 

o  Di non voler usufruire del servizio porta a porta dell’umido in quanto dichiaro di 

utilizzare il seguente sistema di smaltimento: 

o Autocompostaggio domestico (composter); 

o Altra tipologia (specificare la modalità) _______________________;  
 
 

 

BARRARE LE CASELLE NEI PUNTI INTERESSATI 

N.B. Per chi intende usufruire sia del servizio porta a porta dell’umido che del servizio porta a porta 
del verde sarà applicata la sola tariffa prevista per il servizio dell’umido. 
 
Data __________________     Firma ______________________________ 

Si allega copia della carta di identità del sottoscrittore. 


