
Spett.le 
COMUNE DI VILLE DI FIEMME 
Piazza A. Degasperi, 1 
38099 VILLE DI FIEMME (TN) 

 

Oggetto:  Richiesta contributo sulle spese di smaltimento dei rifiuti da parte di nucleo 

familiare in situazione di disagio. 

Il sottoscritto ______________________________________________________________ 

n. di telefono 

In qualità di diretto interessato – figlio/a – amministratore di sostegno - altro  

del Signor/Signora _________________________________________________________,  

residente nel Comune di Ville di Fiemme in via ___________________________________, 

chiede un contributo sulle spese di smaltimento dei rifiuti ai sensi di quanto disposto con 

deliberazione della Giunta comunale n. 82 del 08.09.2026. 

 Si allega la seguente documentazione: 

✓ copie delle fatture Fiemme Servizi S.p.A. che riportano il conguaglio degli 

svuotamenti effettuati nell’anno 2025 (fattura anno 2026); 

✓ autorizzazione per l’anno 2025 rilasciata dall’Azienda Provinciale per i Servizi Sanitari – 

Ufficio Prestazioni, al ritiro presso farmacie o ditte abilitate di dispositivi monouso; 

✓ copia del documento d’identità del beneficiario del contributo. 

Comunica i dati del beneficiario necessari per effettuare il pagamento del contributo: 

nome _________________________________cognome____________________________ 

codice fiscale 

                

 

coordinate bancarie IBAN  

                           

 
Distinti saluti.    (firma) 

Ville di Fiemme, __________________   _____________________________ 

Informativa: 
Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui Regolamento europeo n. 2016/679 e del D.lgs. 196/03 e ss.mm. “Codice in materia di 
protezione dei dati personali”, che i dati personali raccolti saranno trattati, con strumenti cartacei e con strumenti informatici, esclusivamente 
nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

          


