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® Comune di
Gonnosfanadiga

DISTRIBUZIORE SACGHR
PER LA RACCOLTA RIFIUTT

Si avvisano le utenze che sara possibile ritirare i
nuovi sacchi per la raccolta di UMIDO, SECCO &
PLASTICA
Q presso il centro analisi in via dell’Artigianato
dal 04 al 30 novembre 2024
secondo il seguente ordine alfabetico:

.....................................................................................................................................
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04/11 h 15.00-18.00: lettera A-B 20/11 h 10.00-13.00: lettera R-S
05/11 h 10.00-13.00: lettera B 21/11 h 15.00-18.00: lettera S-T

: 06/11 h 15.00-18.00: lettera C-D 22/11 h 10.00-13.00: lettera U-V-W
07/11 h 10.00-13.00: lettera C-D 23/11 h 15.00-18.00: lettera X-Y-Z
08/11 h 15.00-18.00: lettera E-F 25/11 h 10.00-13.00: recuperi*

: 10/11 h 10.00-13.00: lettera G 26/11 h 15.00-18.00: recuperi*

: 11/11 h 15.00-18.00: lettera G-H-I  27/11 h 10.00-13.00: recuperi*

: 12/11 h 10.00-13.00: lettera J-K-L  28/11 h 15.00-18.00: recuperi*

13/11 h 15.00-18.00: lettera L-M 29/11 h 10.00-13.00: recuperi*

14/11 h 10.00-13.00: lettera M-N 30/11 h 15.00-18.00: recuperi* :
15/11 h 15.00-18.00: lettera N-O Nelle giornate di recupero coloro che non avessero
18/11h10.00-13.00: lettera P e i e o oo ceene o e

19/11 h 15.00-18.00: lettera P'Q‘R comunque possibile ritirare il materiale in eco centro

successivamente.
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COMPILA LADELEGA

ATTENZIONE

Per poter ritirare i sacchi €& necessario
presentare la vostra tessera sanitaria; nel
caso non possiate essere presenti al ritiro
potete delegare un terzo a fare vostre veci: il
designato al momento del ritiro dovra
presentare, oltre la delega, anche la tessera
sanitaria dell'intestatario della TARI.

NON PUO) VENIRE? Nessun problema: compila questa delega e

manda chi vuoi!

DELEGA PER IL RITIRO DEI SACCHI PER LA RACCOLTA DIFFERENZIATA

Il/La sottoscritto/a nato/a il
residente in via CAP Citta

Codice Fiscale Documento di identita n.

rilasciato da il

In qualita di: Intestatario TARI (ossia il soggetto indicato nelle bollette della tassa rifiuti) dell’utenza
ubicata in via nel Comune di Gonnosfanadiga.
DELEGA

il/la sig./sig.ra nato/a il
residente in via CAP Citta

Codice Fiscale Documento di identita n.

rilasciato da il

a ritirare, per suo conto, il kit per lo svolgimento della raccolta differenziata.

Luogo e data Firma delegante




