
 
 Comune di  
 ALMENNO SAN SALVATORE 
 

 Piazza San Salvatore, 11 
 24031 Almenno San Salvatore BG 
 

 Servizio Tributi - Tel. 035 6320224  
 tributi@comune.almenno-san-salvatore.bg.it 

 

   
 

   Via Carso, 73  
   24040 Madone BG 
 

   N. verde 800.122.166 
     E-mail tariffa@ecoisola.it 

 

         Spettabile Comune di Almenno San Salvatore 
          Piazza San Salvatore, 11 
          24031 Almenno San Salvatore BG 

 
 

TASSA SUI RIFIUTI  
RICHIESTA DI RIDUZIONE PER AVVIO AL RICICLO 

(ai sensi dell’art. 10 del vigente Regolamento per la disciplina della Tassa sui Rifiuti) 
 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________ codice fiscale _________________________ 
nato/a a ____________________________________________ in data _________________________ 
in qualità di ______________________ della società ________________________________________ 
codice fiscale ________________________________  partita IVA _____________________________ 
codice ATECO _______________________ tipologia attività __________________________________ 
sede legale: comune ________________________________ via ______________________________ 
recapito telefonico ____________________________ e-mail _________________________________ 
 
per la sede operativa in Almenno San Salvatore via/piazza ___________________________________ 
 
consapevole delle sanzioni previste in caso di dichiarazione mendace (D.P.R. n. 445/2000, art. 76) 
 

CHIEDE 
 

di poter usufruire della Riduzione per Avvio al riciclo e a tal fine dichiara di aver avviato al recupero nel 
corso dell’anno ______________, mediante apposito contratto stipulato con soggetti a ciò abilitati, i 
seguenti rifiuti urbani: 
 

Codice CER Descrizione rifiuto Società abilitata Quantità 

    

    

    

    

    

 
Si allega: 
- 4° copia dei formulari di identificazione dei rifiuti; 
- attestazione rilasciata dai soggetti abilitati che hanno effettuato il recupero. 
 
 

 

                Data                                                                                     Il/La dichiarante 
 

_____________________                                         ______________________________________________ 
 

          (in caso di trasmissione via mail, allegare copia della Carta d’Identità) 
    


