Sportello alla Citta Protocollo di Settore WTENZE,

NON
IDOMIESTICIRIE,

CITTA DI GRUGLIASCO

(Citta Metropolitana di Torino)
Piazza G. Matteotti n. 50, 10095, Grugliasco (TO)
www.comune.grugliasco.to.it

Settore Pianificazione e Gestione Comaptibile del Territorio - Sezione Ambiente
Piazza G. Matteotti n. 50, piano terzo
Tel. 011/40.13.282-284-286
Pec: ambiente.gru@legalmail.it
ECOCENTRO COMUNALE DI GRUGLIASCO
Via della Liberta n. 40 — Tel. 011/414.35.51

RICHIESTA ISCRIZIONE PER L'ACCESSO E PER IL CONFERIMENTO DI MATERIALI

Denominazione Azienda *

Indirizzo Sede *

Partita Iva/Codice Fiscale *

E-mail

Titolare/Legale Rappresentante *

Luogo e Data di nascita del titolare/L.R.

Tel. Fisso Cellulare
Intestatario T.A.R.I.
(Tariffa Rifiuti) (da riportare se l'intestatario T.A.R.I. ¢ diverso da Denominazione Azienda)

* L'indicazione dei dati contrassegnati ¢ obbligatoria e il rifiuto di fornirli comportera la non
iscrizione, e il divieto di accedere all'Ecocentro.

(A Dichiaro di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dei dati personali resa ai sensi degli artt. 13 ¢ 14
del Regolamento UE n. 679/2016 , affissa allo Sportello alla Citta in P.zza Matteotti, 38 e allo Sportello Ambiente
P.zza Matteotti, 50 - Grugliasco e pubblicata sul sito web alla sezione Modulistica\Ambiente\Ecocentro\

Il Responsabile della Protezione dei Dati (RPD) del Comune di Grugliasco ¢ contattabile al seguente_recapito:
dpo@comune.grugliasco.to.it

Data (gg/mm/aaaa) TIMBRO E FIRMA

(da consegnare in Ecocentro al momento del primo ingresso, ai fini dell'iscrizione, completa delle copie di: documento di
riconoscimento valido, Iscrizione alla C.C.I.A., cartella Tariffa Rifiuti.

In seguito si accede sempre dimostrando appartenenza all'Azienda e, in caso di persona diversa dal titolare, con delega scritta
di quest'ultimo a conferire i materiali elencati nella medesima)
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