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ASSOCIAZIONE NAZIONALE GIACCHE VERDI  Onlus 
VOLONTARI A CAVALLO PER LA PROTEZIONE AMBIENTALE E CIVILE 

Associazione di Protezione Ambientale riconosciuta dal Ministero dell‛Ambiente 
RAGGRUPPAMENTO REGIONE ______________________ 

C. F. :  __________________________ 

Gruppo Locale _________________________________ 

N°  ______ 
Del ___________ 

Al Sig.  Presidente regionale A. N. Gi. V.  
Al Sig.  Sindaco 
Alla Polizia Municipale 
Alla Provincia 
Alla Regione 
Alla Capitaneria di Porto 

VERBALE DI RICOGNIZIONE 

ESITO DELLA RICOGNIZIONE:  

In data ____________ dalle ore ______ alle ore ______ in località _____________________________________ 

del Comune di __________________________________ la pattuglia appartenente alle Giacche Verdi ha rinvenuto: 

o DISCARICA  ABUSIVA  MATERIALI  EDILI Area occupata ____ m 2 circa, volume occupato ____ m 3 circa 

o DISCARICA  ABUSIVA  RIFIUTI  SOLIDI  URBANI  Area occupata ____ m 2 circa, volume occupato ____ m 3 circa 

o DISCARICA  ABUSIVA  RIFIUTI  INDUSTRIALI Area occupata ____ m 2 circa, volume occupato ____ m 3 circa 

o DISCARICA  ABUSIVA  PRODOTTI  CHIMICI Area occupata ____ m 2 circa, volume occupato ____ m 3 circa 

o ABUSIVISMO  EDILIZIO  IN  AREE  BOSCHIVE 

o CHIUSURA  INGIUSTIFICATA  DI  SENTIERI  O  TRATTURI 

o SENTIERI  OSTACOLATI  DA  ROVI O  ALBERI  CROLLATI 

o TAGLIO  INGIUSTIFICATO  DI  ZONE  BOSCHIVE 

o CARCASSE  DI  VEICOLI  URBANI 

o FIUMI – CORSI D‛ACQUA INQUINATI 

o NEGATIVO 

ALTRO:________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________
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SEGNALAZIONI PARTICOLARI:  ________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

ALLEGATI:  

1. _______________________________________ 

2. _______________________________________ 

3. _______________________________________ 

Componenti della ricognizione 

Eseguito dal responsabile di pattuglia Sig:  Firma ________________________________________ 

Convalida del secondo componente di pattuglia Sig:    Firma ________________________________________ 

Presa visione del Responsabile G. O. L.  Sig:  Firma ________________________________________ 

Il trattamento dei dati riportati raccolti nel presente verbale di ricognizione viene effettuato nel rispetto di finalità di 
rilevante interesse pubblico, come previsto dagli artt. 70 e 73 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n.196.


