
Al Direttore di Publiacqua S.p.a.     Via Villamagna 90/c  50126 Firenze                           Mod. 2 
(ai sensi della L.36/94 e del D.Lgs. 152/99 e successive modificazioni e integrazioni) 

 
DENUNCIA DELLE FONTI DI PRELIEVO IDRICO E DEGLI SCARICHI IN PUBBLICA FOGNATURA 

 
 
RAGIONE SOCIALE E INDIRIZZO DELL’INSEDIAMENTO PRODUTTIVO……………………………………………... 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
LEGALE RAPPRESENTANTE………………………………………………………P. I.V.A…………………………………
 
ADDETTI N.……N. CONTATORI PER DETERMINAZIONE DI V.……CODICE UTENTE……………………………… 

 
DENUNCIA DI PRELIEVO PER L’ANNO…………………. 

 
A)  PRELIEVI IDRICI AL DI FUORI DEL PUBBLICO ACQUEDOTTO 
 

PRELIEVO DA N……POZZI                                                                                              MC.………………………. 
 
PRELIEVO DA ACQUEDOTTO INDUSTRIALE                                                             MC.………………………. 
 
PRELIEVI  DA ALTRE FONTI  (SPECIFICARE)                                                             MC……………………….. 
 
PRELIEVI PER FORNITURE DA TERZI (AUTOBOTTI ECC.)………………………  MC…………………………  
 

                                                                                                           TOTALE                             MC………………………… 
B) PRELIEVI  IDRICI DA ACQUEDOTTO PUBBLICO 
 
 

UTENZE PUBLIACQUA  N…………                                                                                MC…………………………. 
 

C)   QUANTITA’ TOTALE DI ACQUA PRELEVATA…………………………………….MC…………………………. 
  

 
D)  ACQUA UTILIZZATA PER USO CIVILE                                                                       MC…………………………    
 
                 GLI SCARICHI SONO CONVOGLIATI INSIEME A QUELLI INDUSTRIALI 
 
                 GLI SCARICHI CIVILI SONO CONVOGLIATI SEPARATAMENTE DA QUELLI INDUSTRIALI 
 
 
E) ACQUA UTILIZZATA PER USO INDUSTRIALE                                                           MC……………………… 
 
 
 

  
DENUNCIA DI SCARICO PER L’ANNO………………. 

 
 
VOLUME DELLO SCARICO INDUSTRIALE 
 
V =   MC………………………. 
 
F) CALO IDRICO……………..% 

 
CARATTESTICHE QUALITATIVE 
   
 COD                         MG/L………………… 
 
 BOD5                       MG/L………………… 
 
 SOST. SOSP.           MG/L………………… 

    
DATA…………………….. IL LEGALE  RAPPRESENTANTE……………………………………………………….. 
 


