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Prot.

internet: www.ccs.to.it
Posta Elettronica Certificata: ccs@postecert.it

RECLAMO INERENTE IL SERVIZIO INTEGRATO DI GESTIONE RIFIUTI URBANI

Il sottoscritto 

Nato a   il 

residente in 

recapito telefonico 

CODICE FISCALE 

In qualità di INTESTATARIO dell’UTENZA DOMESTICA regolarmente iscritta nella Banca Dati TARI

Sita nel Comune di  Via  n. 

Oppure

In qualità di LEGALE RAPPRESENTANTE dell’impresa (utenza non domestica regolarmente iscritta nella Banca Dati TARI) 
avente ragione sociale

Codice Fiscale     Partita IVA 

Attività svolta  Codice ATECO attività prevalente 

Sita nel Comune di  Via  n. 

INTENDE PRESENTARE IL SEGUENTE RECLAMO INERENTE (barrare la voce che interessa):
1

Reclamo:

1 Per i soli Comuni di Arignano, Baldissero, Cambiano, Carmagnola, Chieri, Pecetto T.se, Pino T.se, Poirino, Riva presso Chieri e Santena in cui la 
gestione della TARI è affidata al Consorzio Chierese

raccolta rifiuti spazzamento gestione TARI



Il reclamo è già stato oggetto di segnalazione al Consorzio:

Se ha risposto SI, 

con quale mezzo è avvenuta la precedente segnalazione:

in che data è avvenuta la precedente segnalazione: 

eventuale numero segnalazione: 

Il sottoscritto DICHIARA:

    • di aver compilato il presente modello e che quanto in esso espresso è vero e di essere consapevole delle 
responsabilità penali che si assume, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, per falsità in atti e dichiarazioni mendaci.

    • di essere consapevole che il Consorzio risponderà al presente reclamo nei termini previsti dal “Regolamento sui 
procedimenti amministrativi e sull’accesso ai documenti amministrativi” approvato dall’Assemblea consortile con 
Deliberazione n. 44 del 12.12.2013 s.m.i.

Data Firma2

Documento d’identificazione Numero Rilasciato il

Il modulo deve essere inviato preferibilmente tramite PEC all’indirizzo ccs@postecert.it 
oppure e-mail all’indirizzo ccs@ccs.to.it 
oppure può essere consegnato presso gli uffici del Consorzio Chierese per i Servizi, 

Strada Fontaneto 119, 10023 Chieri
nei seguenti orari: da lunedì a giovedì 8.30-12.30, 14.00-17.00, venerdì 8.30-12.30

Informativa sul trattamento dei dati personali visibile all'indirizzo www.ccs.to.it

2 Il modulo può essere firmato con firma digitale, in alternativa la firma dovrà essere autenticata in una delle seguenti modalità:
• tramite apposizione della firma alla presenza del dipendente del Consorzio Chierese per i Servizi addetto a ricevere la documentazione, 
presentando documento di identità;
• oppure allegando al presente modulo copia non autenticata del documento di identità del sottoscrittore.

SI NO

Telefono e-mail o PEC Ecosportello Sede CCS Strada Fontaneto Chieri

mailto:ccs@postecert.it
mailto:ccs@ccs.to.it
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