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ALLA SOCIETA' HIDROGEST SPA
DENUNCIA DELLA QUANTITA’ E DELLA QUALITA’ DELLE ACQUE DI PRIMA PIOGGIA E DI LAVAGGIO DELLE AREE ESTERNE SCARICATE NELLA PUBBLICA FOGNATURA NELL’ANNO      PER LA DETERMINAZIONE DELLA TARIFFA RELATIVA AI SERVIZI DI FOGNATURA E DEPURAZIONE.
Il sottoscritto                                          nato a                              il   /  /    , codice fiscale                             nella sua qualità di
 FORMCHECKBOX 
  legale rappresentante                             FORMCHECKBOX 
  delegato
della ditta                                       con sede legale in                            via                                       , n         codice fiscale/Partita IVA                 
DENUNCIA

gli elementi necessari alla determinazione della tariffa per l’anno      per i servizi di fognatura e depurazione delle acque di prima pioggia e di lavaggio delle aree esterne provenienti dall’insediamento produttivo sito in Comune di                            Via                                      n.          telefono                         pec                                           
Referente per contatti                                              tel                        e-mail                                           .

                       /  /    
___________________________________


(luogo e data)
(timbro e firma)

DITTA                                       ANNO     
INSEDIAMENTO PRODUTTIVO DI VIA                                                ALLACCIAMENTO N.      
	PARTE RISERVATA AL DICHIARANTE

NOTA: IL MODULO VA COMPILATO IN OGNI SUA PARTE RIPORTANDO TUTTI I DATI RICHIESTI.



	PARTE RISERVATA AD HIDROGEST SPA




	1. NOTIZIE GENERALI SULL’INSEDIAMENTO PRODUTTIVO

ATTIVITA’ SVOLTA (descrizione)

                                         
                                         
CODICE ATECO                          
Numero addetti (media mensile)               
Autorizzazione allo scarico vigente di acque di prima pioggia e di lavaggio delle aree esterne in pubblica fognatura:
                                         
                                         
2. FONTE DI APPROVVIGIONAMENTO IDRICO
 FORMCHECKBOX 
 PUBBLICO ACQUEDOTTO
Ente Erogatore
                           
Codice utente n.
                          
Contratto/i n.
                            
Consumo mc/anno
                        
• allegare copia bollette / fatture
 FORMCHECKBOX 
 APPROVVIGIONAMENTO AUTONOMO
POZZO N.      
1ª lettura contatore al              mc.      
2ª lettura contatore al              mc.      
mc. di acqua prelevati                      
POZZO N.      
1ª lettura contatore al              mc.      
2ª lettura contatore al              mc.      
mc. di acqua prelevati                      
POZZO N.      
1ª lettura contatore al              mc.      
2ª lettura contatore al              mc.      
mc. di acqua prelevati                      
ALTRA FONTE DI APPROVVIGIONAMENTO
                                         
1ª lettura contatore al              mc.      
2ª lettura contatore al              mc.      
mc. di acqua prelevati                      
• allegare denuncia reg. reg. n. 2/2006
	Note:
__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________



                       /  /    
___________________________________


(luogo e data)
(timbro e firma)

DITTA                                       ANNO     
INSEDIAMENTO PRODUTTIVO DI VIA                                                ALLACCIAMENTO N.            
	PARTE RISERVATA AL DICHIARANTE

NOTA: IL MODULO VA COMPILATO IN OGNI SUA PARTE RIPORTANDO TUTTI I DATI RICHIESTI.



	PARTE RISERVATA AD HIDROGEST SPA




	3. QUANTITA’ SCARICO
Volume calcolato:
1. art. 27 Reg. Fognatura e Depurazione

 FORMCHECKBOX 
 superficie impermeabile scolante (S) riportata nell’atto autorizzativo              mq
Aliquota prima pioggia
 FORMCHECKBOX 
 5 mm

 FORMCHECKBOX 
          mm


 FORMCHECKBOX 
 tutta la pioggia

2. mediante misurazione con apposito strumento allo scarico:

1ª lettura contatore al              mc.      
2ª lettura contatore al              mc.      
mc/anno scaricati                      
4. CARATTERISTICHE INQUINANTI DELLO SCARICO

La tariffa annuale viene determinata sulla base dei valori risultanti dalle analisi effettuate nell’anno di competenza della denuncia, restando impregiudicato in capo ad Hidrogest il potere di controllo sulla qualità dei reflui scaricati.

Qualora, per motivi particolari, Hidrogest SpA non disponga di alcun campionamento in corso d’anno, la tariffa verrà calcolata tenendo conto dei valori comunicati dalla Ditta con la presente denuncia, comprovati da analisi certificate, attestanti la qualità dello scarico. In assenza anche di questi ultimi, la tariffa sarà determinata prendendo a riferimento i limiti massimi.

• allegare certificati di analisi

	Note:
__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

Volume accertato: mc/anno: __________________

__________________________________________

Note: volume calcolato ai sensi dell’art.27 del vigente regolamento del Servizio Fognatura e Depurazione:
 FORMCHECKBOX 
 V = 30% P · S

 FORMCHECKBOX 
 V = 100% P · S
 FORMCHECKBOX 
 V = ______ P · S
 FORMCHECKBOX 
 misuratore di portata

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

__________________________________________

Note:
COD (sul tal quale)
mg/l              
COD (sedimentato 1h)
mg/l              
BOD5 (sul tal quale)
mg/l              
SST (a ph 7)
mg/l              
NH4+
mg/l              
P tot
mg/l              
TENS. TOT.
mg/l              
Altri parametri:                          
                                      





                       /  /    
___________________________________


(luogo e data)
(timbro e firma)















SPAZIO PER IL PROTOCOLLO
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