Consell Comarcal
de ’Alt Urgell

CONSELL COMARCAL DE L”ALT URGELL

C/ Joan Brudieu, 15 25700. La Seu d’Urgell
Tel 973 353112 Fax 973 352788

correu-e edarmontferrer@ccau.cat

Registre d'entrada

MODEL DE SOL.LICITUD D’AUTORITZACIO i
CONNEXIO AL SISTEMA DE SANEJAMENT |
COL.LECTORS DE L'EDAR DE MONTFERRER

La persona citada seguidament presenta la peticié que es detalla.

1. DADES PERSONALS
1.1 SOL.LICITANT-EMPRESA

Denominacio Nom Comercial
NIF Teléfon
C./PI/Av.... Nam. Pis
Localitat Municipi C.P.
1.2 DADES PER LA NOTIFICACIO /| REPRESENTANT
Nom Cognoms
C./Pl/av..... Nam. Pis
Localitat Municipi CP
2. ANTECEDENTS / EXPOSICIO DE FETS
3. SOL-LICITUD 4. DOCUMENTS APORTATS
Planol situaci6 i emplacament
Es sol.licita al Consell Comarcal de I'Alt Urgell, Memoria descriptica activitat
I'autoritzacié de connexié i/o abocament d’aigiies Classificacio activitat segons Llei 3/98

residuals a la xarxa de sanejament i col.lectors en alta | Descripcio xarxa aigues residuals activitat

que aboquen a I'Estacié Depuradora d’'Aiglies
Residuals de Montferrer, com Administracié Actuant i

competent

Instal.lacions tractament xarxa residuals
Analitiques previstes de I’abocament
Coordenades UTM arqueta presa mostres

Lloc, data

Signatura

AL SR. PRESIDENT DEL CONSELL COMARCAL DE L’ALT URGELL

Model exempt de taxes
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