
INDIRIZZO DI RESIDENZA FIRMA

 ASSEMBLEA PER LA PIANA CONTRO LE NOCIVITA' - COORDINAMENTO DEI COMITATI DELLA PIANA

PROPOSTA DI DELIBERAZIONE PER L'ADESIONE DEL COMUNE DI CAMPI BISENZIO ALLA STRATEGIA 
“RIFIUTI ZERO” E PER LA CONTRARIETÀ ALL’INCENERITORE DI CASE PASSERINI 

NOME E COGNOME  
(STAMPATELLO)

LUOGO E DATA DI 
NASCITA

DOCUMENTO DI 
IDENTITA'

INDIRIZZO E-MAIL 
TELEFONO 

(FACOLTATIVO)

“I firmatari indicati nel presente modulo autorizzano l'utilizzo dei dati personali sopra riportati ai sensi del D.Lgs. 196/2003 (Codice Privacy)
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