CONVENZIONE PER L'ADESIONE AL COMPOSTACGID DOMESTICO

ADESIONE AL COMPOSTAGGIO DOMESTICO
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(Art.46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000}

Il sottoscritto:

Cognome Nome

Via n.
Lacalita

Comune Tel.

Codice fiscale

In qualita ¢i: intestatario __ tamiliare altro i

Dati dell'intestatario della Tassa Rifiuti Solidi Urbani

(non compilare se coincidono con quelli del richiedente)

Cognome Nome

Via n.
Localita

Con%une _ Tel

Codice fiscale

#

Nlilmero di componentl\dnl nucleo familiare

-l
. consapevole delle sanzioni penali, nel’ caso di dlchlarazmne non vertiera, d’ formaz;one 0 uso di atti falsx
‘richiamate dall'art 76 del D.P. R. 445 del 28 dlcembre 2000 . -

5

DICHIARA

- di trattare in proprio tutti gli scarti organici di produ7_|one domestica e gh scarti verdi del giardino utilizzando

. apposita compostiera;
- di conferire attraverso il sistema stradale di raccolta solamente la imanente frazione secca dei propri rifiuti;
- di accettare i controlli-che FAmministrazione vorra fare. In caso di accertamento del mancato utilizzo della
compostiera 'Amministrazione avra il diritto di revocare il riconoscimento della riduzione;
- dj aver Jelfto ed acceftato Je norme de} regolamento comunale sulla gestione dei sifiuti riguardanti i

. compostaggio domestico.
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= alraltare in propiio in proprio (e frazione umida & verds dei rifivti effisfuando i trettemisnic 2 g0 di
= composter in plastica D curnuio o buca di compostaggio
U a sollevare il Comune da ogni responsabilitd connessa alla scelta del sistema di compeszggio e alla
gestione del processo di compostaggio domestico in oggetio. -
RICHIEDE

(La richiesta pud essere presentata solo dagli utenti che incltrane }a domanda per la prima vai)
L rassegnazione gratuita della compostiera

Gli utepti saranno contattati telefonicamente (il numero di telefono va indicato nei dati apagraf ute_:nte) e
riceveranno gratuitamente Pattrezzatura (compostiera) e le specifiche istruzioni per eseguire kb pratica del
. compostaggio domestico,

Annotazioni: (a cura dell'operatore)

Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite con Ia presente comugicazione per listruttoria e fe vedfiche
necessarie (D.Lg. 196/2003) )

Firma del dichiarante

Codice delfoperatore l:l:] Dj ' Firma delloperatore

CHIEDE

O riconoscimento de} beneﬁcio._previsto per aver aderito al progetio di compostaggio domestico con le rnodalité_ _
‘previste dal Regolamento comunale nella misura stabilita annualmente: dal Comune con | delibera di
" approvazione delle tariffe. C T _ .

L3 Prende atto che in caso di wverifica dell'inesistenza delle-- condizioni necessarie ; per’ beneﬁciare_a
de!l‘agevola;ione, la. concessione .del beneficio verra revocato e I'Amministrazione provvedera a recuperare il -
contributo rivéiutandtlo al tasso dj interesse legale. '

AL , ALLEGA

(v fotocopia ‘de) documento attestante 7 pagamento della tariffa: dei rifiuti riferita-‘alfanno precedente alla - »
presentazione della richiesta (bolletting); ) ' : A

O fotocopia documento didentita de dichiarante.

Comune di Nfendicinc_), B ogies o g . . o firma (non autenticata)

o o ’ : . % T L I S
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" Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui alfart. 13 del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali raccolti

iysaranno fraftati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la
" - . - Ayt L Tl O .
presente dichiarazione viene resa.

firma(non autenticata)




