
AL RESPONSABILE DELL’UFFICIO TECNICO  

DEL COMUNE DI CARFIZZI 

 

 

Modulo richiesta ritiro rifiuti ingombranti e RAEE 

 

 Il/La Sottoscritto/a Sig. / Sig.ra ___________________________________________ 

 

Residente a ________________________ alla via_____________________________ 

 

Tel. Fisso __________________ cell. _______________________________________ 

 

Richiede il ritiro dei seguenti rifiuti  

 

 

 

 

Carfizzi lì 

Firma del richiedente 

__________________ 


