Spett. le Comando Polizia Locale
Comune di Fuscaldo (CS)

COMUNICAZIONE INTERVENTO AUTOSPURGO

Il/1a sottoscritto/a

nato/a il a ( ) residente
a (_)in n.
Telefono/Cellulare mail/pec

in qualita di:

00 persona fisica

O titolare della omonima ditta individuale:

0 rappresentante legale della ditta:
avente residenza/sede a ( )indirizzo:
C.F./P.l.

COMUNICA

L’INTERVENTO CON AUTOSPURGO PER:

0 SVUOTAMENTO FOSSA SETTICA
0 PULIZIA RETE FOGNARE PRIVATA

0 ALTRO

LUOGO DELLA PRESTAZIONE

INDIRIZZO

DATA DALLE ORE ALLE ORE
DICHIARA

ODI ESSERE ISCRITTO ALL’ALBO NAZIONALE GESTORI RIFIUTI CAT. CON

AUTORIZZAZIONE N° RILASCIATA IL

CON VALIDITA SINO AL

AUTOMEZZI UTILIZATI:

VEICOLO TARGA

VEICOLO TARGA

VEICOLO TARGA

ALLEGA

O Copia del documento di identita del richiedente in corso di validita O Copia Autorizzazione Albo Nazionale Rifiuti

Il / la richiedente




