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OGGETTO: AUTOCERTIFICAZIONE DI EFFETTUAZIONE DEL COMPOSTAGGIO DOMESTICO   
  
 
Il sottoscritto ___________________________________________________________________________ 

nato a ________________________________________ il _______________________________ residente 

in ______________________________________ Via ___________________________________________ 

n. ________________ codice fiscale _________________________________________ numero di telefono 

__________________________________       

 
DICHIARA 

 
sotto la propria responsabilità, di non aver conferito nell'anno 2017 la frazione umida al servizio pubblico di 

raccolta e smaltimento dei rifiuti solidi urbani, in quanto ha effettuato il compostaggio domestico. 

Di essere consapevole che l'Ente è tenuto ad effettuare idonei controlli, anche a campione e in tutti i casi in 

cui sorgono fondati dubbi, che in caso di corresponsione di benefici si applica quanto previsto dall'art. 71 del 

DPR n. 445 del 28/12/00 e che in caso di dichiarazioni non veritiere è passibile di sanzioni penali ai sensi 

dell'art. 76 del DPR 445/00 e art. 489 del codice penale, oltre alla revoca dei benefici eventualmente 

percepiti.  

 
CHIEDE 

 

il rimborso del 5% della tassa rifiuti pagata nell'anno 2017, ai sensi dell'art. 58 del vigente regolamento 

comunale per la disciplina della IUC 

 
ACCONSENTE 

 
al sopralluogo da parte di un dipendente dell'ufficio tecnico, previo appuntamento telefonico, presso la 

propria proprietà al fine di verificare la corretta effettuazione del compostaggio domestico  

 

 

Lì, _______________________ 

        

 

    Firma 

 

        __________________________________ 

 

 

 

Allegare fotocopia della carta di identità   
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