Spett.le

Autorita d’Ambito Territoriale Ottimale
Occidentale

Marca da bollo € 14,62 Piazzetta del Portello n.5

33170 Pordenone

PER IL TRAMITE DI

COMUNE DI
ENTE GESTORE

Oggetto: richiesta di rinnovo autorizzazione allo scarico

Il/La sottoscritto/a (persona fisica) nato/a il
residente a via

civico n. codice fiscale partita Iva in
qualita di @ della Ditta con sede
legale in , Via n° , codice
fiscale partita Iva

CHIEDE
Il rinnovo dell’autorizzazione allo scarico prot. n. del relativa agli

scarichi di acque reflue industriali provenienti dalle canalizzazioni interne dell'insediamento sito

in , Via n° censito al

C.T. nel comune di al foglio mappale/i

destinato all’attivita di

M Indicare se il richiedente & proprietario, comproprietario, amministratore, procuratore,
rappresentante legale, ecc. dell'insediamento.

A tale scopo dichiara quanto segue (barrare la casella/e appropriata/e):

0 Che non sono intervenute modifiche alle condizioni autorizzate con il succitato provvedimento

relativamente a:

1. caratteristiche qualitative e quantitative dello scarico, compresi gli inquinanti prodotti e
materie prime utilizzate;

2. mezzi tecnici impiegati nel processo produttivo;
tracciati delle canalizzazioni interne e/o spostamento del punto assunto per la misurazione
dello scarico/i (conseguentemente gli elaborati tecnici gia prodotti a suo tempo sono

rappresentativi del sistema di scarico in essere);



4, sistema complessivo di scarico comprese le operazioni ad esso funzionalmente connesse;

5. sistemi di trattamento (depurazione) delle acque reflue industriali prima dello scarico.

Allega la seguente documentazione:

Q relazione descrittiva;

O planimetria aggiornata in idonea scala relativa alla situazione impiantistica e del sistema di scarico in
essere

a altro

Q una marca da bollo da 14,62 € (da allegare alla richiesta di rinnovo da trasmettere all’Autorita d’Ambito);
O attestazione di avvenuto versamento di € 20,00 quali diritti di segreteria (da allegare alla richiesta di
rinnovo da trasmettere all’Autorita d’Ambito) da effettuarsi con la seguente modalita:
bonifico bancario su conto corrente n.000040919230 intestato a: Autorita d’Ambito Territoriale
Ottimale presso il Servizio Tesoreria della Banca Popolare FriulAdria —Agenzia n.2- Pordenone,
CODICE IBAN IT51 CO053 3612 5000 0004 0919 230
Dovra essere obbligatoriamente indicata la seguente causale di versamento: “Diritti di segreteria
rinnovo pratica scarico fognatura”.
Q altro (es. dichiarazioni, procure/deleghe, ecc.)

Per eventuali esigenze in ordine alla presente richiesta segnala i seguenti numeri:
tel. / fax / (eventuale referente sig.:

)

cell. / @mail:

Ai sensi del decreto legislativo 30.06.2003, n. 196 autorizzo il trattamento dei miei dati
personali

Firma del richiedente

N.B. La richiesta di autorizzazione allo scarico in fognatura deve essere presentata dal richiedente all’
Autorita d’Ambito per il tramite dell’ Ente Gestore/Comune in n. 2 copie. L'ente gestore/Comune trattiene
una copia della documentazione e trasmette la restante copia all’ Autorita d’Ambito. Tutte le copie devono
essere complete della documentazione amministrativa e tecnica richiesta nella modulistica.
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