
FORM DI RICHIESTA ADESIONE PROGETTOʺ Mangiaplastica 

Il/La  so	oscri	o/a,  (nome)________________________(cognome)__________________

nato/a  a  _______________________  il  _______________  C.F.  ________________________,

residente  a  __________________________  in  via  ______________________________  Prov.

(___), in qualità di □ Titolare □ Legale rappresentante □ Altro _________________________

in  nome  e  per  conto  della  Di	a  _____________________________,  con  sede  in

________________________  alla  Via  _______________________________________  Codice

Fiscale/P.IVA ____________________ 

RICHIEDE 

a codesta Spe	.le Amministrazione Comunale di poter Aderire al Proge	o ʺProgramma

Mangiaplasticaʺ, ed ai fini dell’acce	azione di tale richiesta dichiara di aver preso visione

ed acce	are integralmente tu	e le norme previste nell’allegato REGOLAMENTO. 

Nel  rispe	o  di  quanto  previsto  nel  regolamento  la  so	oscri	a  Di	a  assegna  all’ECO-

PUNTO il seguente valore economico: 

n° _________ “ECO-Punti” = _____________ Euro su una spesa minima di ________ Euro. 

Data In Fede (Timbro e Firma) 

N.B. 

- allegare il Regolamento controfirmato per acce�azione; 

- allegare copia documento di riconoscimento in corso di validità.

Vi a  G .B .  N ic c o l i n i  2 5  -  S an  G i u l i a n o  Te r m e  ( P I )

c o m u n e . s a ng i u l i a no t e r m e @p o s t ac er t . t o sc an a . i t  –  c e n t r a l i n o  t e l .  0 5 0  8 1 9 1 1 1

C. F .  0 0 3 3 2 7 0 0 5 0 9  –  P . I VA  0 0 4 7 9 2 9 0 5 0 4
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