
 C O M U N E  D I  N I S S O R I A  

( P r o v i n c i a  d i  E n n a )  

   

 

“Richiesta per ritiro pannolini e/o pannoloni” 

SERVIZIO DI RACCOLTA DOMICILIARE PANNOLINI E/O PANNOLONI  
 
Il/la sottoscritto/la___________________________________________________________ 

nato/a  a__________________________________________________il____/____/______ 

C.F______________________________________________________________________ 

residente in _______________________Via____________________________, n._______ 

tel.____________________________________cell._______________________________

e-mail____________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 

Di usufruire del servizio di raccolta domiciliare dei pannolini e/o pannoloni per l’utenza sita in 

Nissoria, via____________________________________________________, n._________ 

L’utente che usufruirà del servizio è (barrare la casella corrispondente): 

     persona anziana/disabile 

     bambino piccolo 
 
Dichiara di accettare il servizio limitatamente a concrete esigenze e di provvedere alla 

disattivazione al decadere delle stesse.  

Il sottoscritto prende atto che il servizio è riferito esclusivamente alla raccolta dei pannolini e 

pannoloni; la presenza di rifiuti diversi da quelli previsti autorizza il Gestore del servizio a 

non ritirare quanto esposto.  

Autorizza l’Amministrazione al trattamento dei dati su indicati, ai sensi dell’art. 13 del 

Regolamento U.E. 679/2016.  

 

Data ________________ Firma________________________________________________  

 
 
 


