COMUNE DI SOLIERA

Settore Pianificazione e Sviluppo del Territorio

§S
N
)
o

AL RESPONSABILE DELLO SPORTELLO UNICO

Autorizzazione allo scarico di acque reflue domestiche che non recapitano in fognatura Ultimo aggiornamento 21.01.2010
. domanda di autorizzazione allo scarico di acque reflue Marca da
OGGETTO: , oS : ol
domestiche che non recapitano in pubblica fognatura ollo
PRAT. NUM.
I sottoscritto nato a il
residente a via n.
codice
fiscale telefono
O Titolare avendo L Denuncia inizio attivita
in qualita di

presentato

] Legale rappresentante (1) L] Permesso di costruire

per i lavori di sullimmobile ubicato in SOLIERA

in via n. foglio mappale

CHIEDE L’AUTORIZZAZIONE ALLO SCARICO

Al SENSI DEL DECRETO LEGISLATIVO DEL 3 APRILE 2006 N.152, DELLA DELIBERA DELLA GIUNTA
REGIONALE DEL 9 GIUGNO 2003 N.1053 E DELLA LEGGE REGIONALE N.5 DEL 1 GIUGNO 2006

(1) In caso di legale rappresentante, specificare i dati della ditta:

denominazione

della ditta
sede in via n.
sede legale in via n.
Reg.
partita iva C.C.LAA.
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» Allega alla domanda la seguente documentazione in duplice copia:

[ Estratto planimetria catastale

[ Relazione tecnica illustrativa dell'intervento proposto a firma di un tecnico abilitato, con particolare riguardo alla dimostrazione
della capacita recettiva di deflusso dei reflui da parte del corpo idrico che riceve lo scarico

L1 Planimetria dell'insediamento con indicazione della rete fognante interna (tracciato delle acque bianche e nere), dei pozzetti
d’ispezione e prelievo, delle caditoie, dei pozzetti degrassatori, dell'impianto di depurazione, dei punti di scarico

| Disegni costruttivi e/o caratteristiche tecniche degli impianti di depurazione proposti

[l Cartografia in scala idonea indicante il tracciato del corpo idrico recettore, fino alla eventuale confluenza con il reticolo
idrografico principale

[ Caratteristiche del corpo idrico recettore (canale, fossato, scolo interpoderale e simili)

» Per scarico sul suolo (sub irrigazione) oltre alla documentazione sopra riportata:

L] Planimetria del sistema fognante, firmata da professionista abilitato, ove sia evidenziato lo sviluppo lineare della rete
disperdente in funzione alla potenzialita abitativa;

[ stralcio topografico in scala adeguata della rete dei corpi idrici consortili in un raggio di almeno 200 m dall’abitazione (C.T.R. o
del Consorzio di Bonifica);

[] Relazione idrogeologica o perizia geologica che attesti I'doneita del terreno alla sub irrigazione nel rispetto di quanto
contenuto nella Del. 4 febbraio 1977 del Comitato dei Ministri per la tutela delle acque dall'inquinamento, firmata da
professionista abilitato;

NOTA: in fase istruttoria della domanda potra rendersi necessario procedere alla richiesta del parere ARPA con oneri a

carico del richiedente.

» Tipologia dell’insediamento:

D Monofamiliare
L] Bifamiliare

O Complesso edilizio (condominio, ecc...)

abitanti equivalenti per alloggio residenti effettivi per alloggio
n° n°
Alberghiera posti letto n. presenze/anno n°® Abitanti equivalenti
Turistica posti letto n. presenze/anno n° Abitanti equivalenti
Ricreativa capienza max n. presenze/anno n° Abitanti equivalenti

Scolastica (con scarichi esclusivamente da servizi igienici, cucine,

mense) tipo scuola iscritti n°

Servizio e/o produzione beni (con scarichi esclusivamente da servizi igienici, cucine, mense)
Tipo

attivita addetti n°®

Abitanti

equivalenti

Giorni/anno di lavorazione superficie coperta mq

Materie prime lavorate

Processi di

lavorazione
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* Acque di approvvigionamento:

Fonte di approvvigionamento contatore Prelievi (mc/anno)
da acquedotto comunale SI | NO
da pozzo profondo S| | NO
Totale:

+ Caratteristiche dello scarico:

| Acque da servizi igienici, cucine, mense

O Aitro (specificare)

Sistema di trattamento proposto:

O Degrassatore + fossa imhoff + filtro batterico aerobico / percolatore
O Degrassatore + fossa imhoff + filtro batterico anaerobico

O Degrassatore + fossa imhoff + fitodepurazione

O Degrassatore + fossa imhoff + impianto ad ossidazione totale (fanghi
attivi)

Degrassatore + fossa imhoff + impianto depurazione chimico-fisico
O Degrassatore + fossa imhoff + sub irrigazione

O Altro (specificare)

+ Recapito dello scarico delle acque reflue:

O Corpo idrico superficiale (canale, fossato, scolo interpoderale e simili)
denominato

| Suolo

Recapito dello scarico delle acque meteoriche:

O Corpo idrico superficiale (canale, fossato, scolo interpoderale e simili)
denominato

| Suolo

DICHIARA

L] Di essere a conoscenza che l'autorizzazione allo scarico, se concessa, ha una durata di 4 anni e che andra presentata richiesta
di rinnovo 6 mesi prima della sua scadenza; nel caso di abitazioni mono o bi familiari autorizzate ai sensi del decreto legislativo
152/06 & prevista la forma del rinnovo tacito dell’autorizzazione allo scarico;

[ Di essere a conoscenza che in caso di modifica della titolarita dello scarico (es. vendita immobile, cambio affittuario, ecc),
l'interessato dovra darne comunicazione al Servizio Ambiente, indicando i dati anagrafici del titolare dello scarico subentrante
che, a sua volta, dovra presentare domanda di volturazione dell’autorizzazione al Servizio Ambiente;

L] Di essere a conoscenza che in caso di modifica della rete fognaria, di modifica delle caratteristiche delle acque scaricate, del
ciclo produttivo e delle materie prime utilizzate dovra essere ripresentata domanda di autorizzazione allo scarico;

] Di essere a conoscenza che in caso di cessazione dello scarico, l'interessato dovra darne comunicazione al Servizio Ambiente;

[] Di essere a conoscenza dell’'obbligo di denuncia annuale del volume d’acqua prelevata da fonti di approvvigionamento
autonomo, ossia diversa dall’acquedotto;

[] Di essere a conoscenza che le domande non complete saranno dichiarate improcedibili ed archiviate, previa informazione al
richiedente.

DATA FIRMA
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