
Spett.le  
VERITAS Spa 
Unità Locale Riviera del Brenta e Miranese 
Ufficio Fognature 

 
Il/la sottoscritto/a                               Codice Utente VERITAS 
Cognome       Nome 
  
Indirizzo       Civ. Cap  Località 
    
Comune       Provincia 
  
Partita IVA Codice Fiscale 
                           
Recapito telefonico  Fax     e-mail 
   

 

COMUNICA 
l’ultimazione dei lavori di costruzione/modifica dell’impianto fognario, conforme al Regolamento di 
fognatura o a deroghe autorizzate con il Parere Tecnico, dell’immobile sito in: 
 
Indirizzo       Civ. Cap  Comune  e  Provincia 
    
Sezione  Foglio Mappale con scarico in via:  
    
 
Relativamente al parere tecnico del progetto di allaccio n.  _____________________________ 
Comune di:  
domanda n.  del  
Istruttoria n.  del  

 

RICHIEDE 
 Visita di verifica, se richiesta da VERITAS, impegnandosi fin d’ora a fornire l’assistenza richiesta 
 Autorizzazione allo scarico fognario relativo all’opera in oggetto   

DICHIARA 
di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.13 del D.Lgs n. 196/03 che i dati personali raccolti saranno trattati, 
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene 
resa. 
 

SI ALLEGANO: 

 Elenco delle unità immobiliari (all1). 
 Asseverazione. 
 Copia del documento di identità del richiedente. 
 Copia bolletta acqua, in caso di contatori installati. 
 Copia richiesta di allacciamento idrico e copia dell’avvenuto pagamento, in caso di contatori da installare 
 Copia del parere tecnico del progetto di allaccio – lettera prescrizioni. 
 2 copie di grafici con schema dettagliato dell’opera realizzata, timbrata e firmata dal tecnico asseverante, 

con riportata la dicitura “PROGETTO ASSEVERATO”. 
 

Data, ………………………….               Firma …………………………………………………………. 



 

Comunicazione di ultimazione opere e richiesta autorizzazione scarico 
Unità Locale Riviera del Brenta e Miranese 

 

Servizio Clienti Veritas : Numero Verde 800.466.466 
Riviera del Brenta e Miranese:  Dolo - Via Arino 2  
Chioggia: Sottomarina (VE) Viale Po, 6/d  
Venezia Centro Storico:  S. Croce 489    Mestre: Via Dante, 5    Cavallino Treporti: Via Fausta 71/a 
Mogliano Veneto: Via Pia, 1 
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ALL.1 – ELENCO UNITÀ IMMOBILIARI 
 
Il/la sottoscritto/a__________________ in qualità di titolare dello scarico relativo all’immobile sito in: 
 
Indirizzo       Civ. Cap   Località 
    
Sezione           Foglio   con scarico in via:  
   

 

DICHIARA 
che allo scarico in oggetto sono allacciate: n° _____ unità domestiche     n° _____ unità assimilate alle domestiche          

Titolare 
(1) Codice fiscale del titolare 

in
te

r
no

 

pi
an

o 

sc
al

a 

Mappale (2) Sub (2) Destinazione d’uso 
domestico      non dom. 

Cod. ISTAT 
(3) 

N° UTENZA IDRICA 
e/o                                     

N° CONTATORE 

       � �   
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
       �  �    
(1) Chi occupa a qualsiasi titolo l’immobile (proprietario, locatario…) oppure impresa nel caso di immobile non ancora occupato 
(2) Catasto fabbricati o terreni 
(3) Se l’attività è già attiva indicare il Codice ISTAT di attività oppure indicare “non definito”. 
 
Data, ………………………….                Firma ………………………………………………………….      pag. ….. di ……        


