
Comune di Amelia 
P r o v i n c i a  d i  T e r n i  

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

U   

 

 

   

     

          

         S c h e d a :  
 

       segnalazione                    richiesta              reclamo 

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

 
desidero essere conta tta to  per la  ri spos ta  :                               

 

nome  ...................................................................... 

indirizzo  ................................................................................. 

tel     ........................................................   Firma ............................................................................ 

 

 

 

Registrata i l  ______________________ al n .  _____________ 

 

 

 

 

Segnalazione trasmessa in data  _____________________  

al/ai responsabile/i  uff.   _______________________________________________________  

All’Ass.re   _________________________________________________________________________________ 

 

        Il Responsabile Ufficio/L’Istruttore 

 

 

 

 

 

 

 

 

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART.10 DELLA L.675/96. 

Si  informa che  i  da t i  personal i  fo rni t i ,  sa ranno t ra t ta t i ,  anche con s t rument i  informat i c i ,  

esclusiva mente  nel l ’ambi to  del  presente  pro cedimen to  e  per  l e  f ina l i tà  ind ica te  da l la  L.241/90 .  
 

  

   si    no 

UFFICIO AMBIENTE-SERVIZIO PULIZIA E SPAZZAMENTO STRADALE 

STRADALE  
 


