	
	COMUNE  DI TAURISANO
PROVINCIA DI LECCE
________________________________
Settore Urbanistica – Assetto del Territorio - Ambiente

	Spazio per protocollo generale


Al Responsabile del Settore Urbanistica, Assetto del territorio, Ambiente
urbanistica.comune.taurisano@pec.rupar.puglia.it 
	RICHIESTA DI
AUTORIZZAZIONE ALLO SCARICO 

per acque reflue domestiche e/o assimilabili di insediamenti [image: image1.jpg]


 a 50 A.E.
 ai sensi del combinato disposto art. 43 della L.R. 24/83, art. 124 del D.lgs. 152/06 e art. 7 del R.R. 26/2011 e R.R. n. 7/2016 e R.R. n. 1/2017 


Dati del richiedente (persona fisica)
	Il/La sottoscritto/a (1)
	

	Luogo e data di nascita
	
	
	
	

	Residente a
	

	Via/Piazza/Largo – piano
	
	n.
	

	Codice fiscale
	

	Recapito telefonico
	
	PEC/email
	


Dati del richiedente (persona giuridica)

	La sottoscritta società (1)
	

	qui rappresentata dal/dalla sig./sig.ra
	

	Codice fiscale
	

	In qualità di (2)
	

	Con sede in
	

	Via/Piazza/Largo – piano
	
	n.
	

	Codice fiscale/Partita IVA
	

	Recapito telefonico
	
	@mail
	


Dati relativi all’immobile

	Località o frazione
	

	Ubicazione (Via/Piazza/Largo – piano)
	
	 n.
	

	Dati Catastali
	Foglio
	
	P.lla/e
	
	Sub
	

	Destinazione d’uso (3)
	  Civile Abitazione
  Assimilato a domestico (Attività di  ………………………………...………)
     con Iscrizione Camera Commercio di ……………….….. al n. …………


CHIEDE
ai sensi del combinato disposto degli artt. 43 della L.R. 24/83, art. 124 del D.lgs. 152/06, R.R. 26/2011,R.R. n. 7/2016 e R.R. n. 1/2017  l’Autorizzazione allo scarico delle acque reflue domestiche e/o assimilabili derivanti dall’insediamento su specificato di consistenza [image: image2.jpg]


 a 20 A.E.
Altresì, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, formazione o uso di atti falsi , ai sensi dell’ art. 76 del DPR 445/00,
DICHIARA
a. Che quanto precedentemente indicato corrisponde al vero;
b. che le strade su cui prospetta il fabbricato suddetto non è servita da rete fognaria pubblica; 
c. di avere titolo ad intervenire in quanto:
· Proprietario
· Comproprietario (allegare modulo con tutti gli altri nominativi debitamente firmato)
· Altro titolo (specificare) _____________________________________________________
come risulta dall’Atto ______________________ del _________ Rep. N. ________ Reg. _______
d. che l’immobile ricade in Zona ______ del vigente P.R.G. (4);
e. che lo stato attuale dell’immobile oggetto della presente richiesta risulta legittimato e conforme al seguente titolo abilitativo (indicare l’ultimo acquisito):
  Licenza edilizia/Concessione edilizia/Permesso di Costruire 
n. ________ del ____________
  Autorizzazione Edilizia




n. ________ del ____________
  D.I.A./S.C.I.A





n. ________ del ____________
  Permesso in Sanatoria (Condono Legge 47/85-724/94-326/03)
n. ________ del ____________
  Permesso in Sanatoria (Accertamento di Conformità)

n. ________ del ____________
  Sanatoria ex art. 36 D.P.R. 380/01 (Accert. di Conformità)
n. ________ del ____________
£ E’ privo di titolo in quanto è stato realizzato antecedentemente alla data del 01 Settembre 1967 (essendo fuori dal perimetro del centro abitato) e non si sono verificate modifiche dalla realizzazione ad oggi;
£
E’ privo di titolo in quanto è stato realizzato antecedentemente alla data di entrata in vigore della L. 1150/42 e non si sono verificate modifiche dalla realizzazione ad oggi;
Si allega:
la seguente documentazione di cui all’allegato 5 del R.R. 26/2011 e s.m.i.:
· Progetto del Sistema di Trattamento-Smaltimento" contenente i documenti sottoelencati (in formato digitale firmato da professionista abilitato):
· Relazione tecnica
· Elaborati grafici di progetto
· Relazione Geologica – Idrogeologica
· Relazione di compatibilità del sistema di trattamento-smaltimento con i vincoli gravanti sull'area di 
      intervento.
· Accertamento condizioni di assimilabilità contenente i documenti sottoelencati (solo per gli scarichi di acque reflue assimilabili alle domestiche):
· Documentazione attestante il verificarsi delle condizioni previste dai commi 2 e 3 dell'art. 3 del R.R. 7/2016;
· Relazione contenente le informazioni necessarie a valutare il processo di formazione dello scarico;
si allega inoltre seguente documentazione:
· Documentazione attestante il titolo che consente l'uso dell'area destinata a corpo recettore                      Atto _____________ del _________ Rep. N. ________ Reg. _______
· Parere ASL
· Fotocopia documento di riconoscimento del proprietario e del tecnico
· Attestazione del pagamento di Euro 50,00 per Diritti di segreteria e istruttoria espletabile con una delle seguenti modalità:
- Bonifico bancario: IBAN IT 02 P 05262 79748 T20990000380 (BIC/SWIFT CODE: BPPUIT33XXX)
- Bollettino postale sul CCP n. 14436737 intestato a “Comune di Taurisano – Servizio Tesoreria – 73056
- PagoPA sul sito del Comune di Taurisano
· indicando quale causale “diritti di segreteria per Nulla Osta Deposito temporaneo”.
· Modulo debitamente compilato attestante l’assolvimento del pagamento delle 2 Marche da bollo da 16 Euro (una per la richiesta e una per il rilascio).
· Altro  ……………………………………………………………………………………………………
Il Certificato viene rilasciato in formato digitale, e spedito all’indirizzo di posta elettronica da cui proviene la richiesta
        Taurisano li, ____________________ 
       
 
              _______________________
                                                 firma richiedente leggibile
______________________________________________________________________
(1) Cognome e nome (se persona fisica) ovvero Denominazione/Ragione sociale della società (se persona giuridica). Nel caso vi siano diversi intestatari allegare modulo con tutti gli altri nominativi debitamente firmato
(2) Amministratore/Altro titolo (specificare)
(3) Nel caso specificare l’attività con reflui assimilati a domestici;
(4) Indicare la Zona con riferimento al D.M. 2.4.1968;
