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ALL’UFFICIO TECNICO 

 DEL COMUNE DI MONTEGRINO VALTRAVAGLIA 
 
 
 

OGGETTO: Richiesta AUTORIZZAZIONE allacciamento e scarico alla fognatura comunale di acque reflue  
                     urbane o assimilate. 
 
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………………………………………………………., 
 
in qualità di ……………………………………………………………………………………………………………..., 
 
nato/a a ……………………………………………………………………………..…………il ……..…….…………., 
 
residente in …………………………….……. Via ……………………………………………………….  n. ……….., 
 
C.F. ………………………………………….Tel. …………….….………… Cell. ………………..………….………. 
 

C H I E D E 
 

L’AUTORIZZAZIONE all’allacciamento e scarico alla fognatura comunale di acque reflue urbane o assimilate: 
 

  NERE  BIANCHE  MISTE 
 

- dell’ ……………………….... .sito in via …………………….………………………………….n ………….; 
 
- meglio identificato con NCEU al mapp. ………….……….., sub. ……..……………, foglio………………..; 

sezione ………del Comune di Montegrino Valtravaglia, ricadente in zona …………………………………….  
dello strumento urbanistico comunale; 
 

- con riferimento alle seguenti pratiche edilizie …………………………………………………………………; 
 
- per numero ………... Unità immobiliari, con numero totale abituale di occupanti ………………..………….; 

così come evidenziato nello schema in duplice copia allegato alla presente istanza. 
 
 

STATO DELL’ALLACCIAMENTO ALLA PUBBLICA FOGNATURA: 
 
 DA REALIZZARE EX NOVO 
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 ESISTENTE DA MANTENERE 
 
 ESISTENTE DA ATTIVARE (SOLO PER DISPOSIZIONE SU SUOLO PUBBLICO) 
 
 ESISTENTE DA RIFARE E/O ADEGUARE 
 
 ALTRO …………………………………………………………………………………. 
 
 VASCA BIOLOGICA ESISTENTE DA DISMETTERE 
 
STATO DEI LUOGHI INTERESSATI DALL’ALLACCIAMENTO ALLA PUBBLICA FOGNATURA: 
 
 STRADA PUBBLICA             О  COMUNALE              О  PROVINCIALE           О  STATALE    
     
 IN PROPRIETA’ PRIVATA DEL RICHIEDENTE SENZA MANOMISSIONE DI SUOLO PUBBLICO 
 
 IN PROPRIETA’ PRIVATA DI TERZI 
 
 L’ALLACCIAMENTO SARA’ ESEGUITO SU CONDOTTE DI PROPRIETA’ DI TERZI 
 
 L’IMMOBILE RICADE IN AREA DI RISPETTO DI POZZO DEL PUBBLICO ACQUEDOTTO 
 
 ALTRO E/O NOTE …………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
……………….  data …………… 
 
 
       IL/LA DICHIARANTE 
 
                                                                                   …………………………………………… 
 
 
Allega sotto indicata documentazione: 
 
a) duplice copia della planimetria (1:100 – 1:200) dell’impianto interno di acque bianche e nere dello stabile indicando  
    l’allaccio alla rete comunale, sottoscritti dal proprietario, con indicato: 

a. il pozzetto con braga, sifone ed ispezione, vasca Imhoff (per zone non recapitanti nel depuratore); 
b. i metri di rottura della sede stradale comunale (da richiedere con apposita Autorizzazione Manomissione suolo 

Pubblico); 
c. diametro dei tubi con indicato il materiale; 
 

b) duplice copia relazione descrittiva dell’intervento indicante l’identificazione, la qualificazione e quantificazione dello  
   scarico; 
c) marca da bollo da € 16,00 per il rilascio del certificato richiesto; 
 
 


