T VERBALE | 29095
wa SOPRALLUOGO 0

b it ndlenl N. VS KI13.202D 2013 003 oo g Nezensle

dellAmblente
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Risultato atteso: A 3 v [7 Tipo oggetto:

Il giorno 2 3 del mese di >‘f ”?' 4] LI“Q, dell'anno ‘e 0’2 4 alle ore i‘?I“) il/i sottoscritto/i H‘) ]’479 Q @ ....................
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che svolge attivita di .-r/‘tHlm(ZnTQ ..... Qe V@—r@lﬂ/f ............................................................................................................................
EVENTUAIE COAICE ATEC D ....uiiiiiiiiiieiirieie e et e e e e e e e e e b e e e s s ea e e e eeeeeeaaase e s aeeeeeeeea e e s neeaeeees s seeeeeenennsssneesesemeeseeesesseans

ove, dopo essersi qualificati e aver reso note le ragioni della visita, alla presenza di

naioa LD :?ntq ........................................ MLy Ol/ll /i382
invia..& .a..l?k-..l..h..u ................... L T in qualita di

ha/hanno rilevato quanto segue:

lo..se.guito.alla. veri ica e Ll corre e
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(segue a pag. ............ )
“,iﬁ che dopo lettura: [] non viene firmato Bviene firmato

dal Sig. é'».z}"&?d’”lf ................................................................... che spontaneamente dichiara:

e che &r’iﬁra [ non ritira copia del presente assumendosi I'onere di informare, nel pitl breve tempo possibile, il rappresentante legale e/o ogni altro

soggetto eventualmente interessato.

Presente/i al sopralluogo
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F201 Agentia Reglomlz
per la Prolezione Amblentale

istemo Nazionale

per la Protezione

dellaAmbiente

CHECK LIST CONTROLLO IMPIANTI DI DEPURAZIONE DI
POTENZIALITA MAGGIORE DI 2000 A.E.

Al FINI DELL'ART. 10 C.3 DEL REGOLAMENTO 17/R/2008

Data 35/‘7 5/3 020 Allegato al verbale di sopralluogo n. K 13_ %03 002 {5/ ‘90;

TIPO DI GESTIONE

Cause di forza maggiore

Gestione ordinaria

Gestione provvisoria

o|o|gj

Gestione speciale

=
|

 Ripristino funzionalita

CRITIGITAIFUNZIONALITA

Pre4tratt,amenti

Note/EfficienzalFunzionalita

Avaria pre-trattamenti
(dissabbiatore, disoleatore,
equalizzatore, sgrigliatore, etc.)

Sfioratore 5Qm aftivo.in
assenza di precipitazioni

| Misuratore di portata in
| irgresse— injresr o
Gsfarw biofe gtlo

Valore inizie- campnonamento

40225260

Valore fine camplonamento

10232580

Trattamenti pnmari

NotelEfﬁcierﬁp_zalFﬂnzionalité .

Avaria sedimentatore % L A S PU S
E attivo sfioro per portate Si | No

maggiori 2Qm

Trattamenti secondari/terziari N e P

Avaria trattamento secondario
(soffianti, piattelli, biodischi, etc)

Si No

m| }q .......................... ermoe e s IR — ..

Avaria trattamento
Nitrificazione/Denitrificazione (*)

si | No:
o x|

Parametri rilevati

Lettura parametri

% No q)l’) pg J/&‘X 097: ne TKD

Vv.ﬁJ@D

Linea fanghi

Avaria linea fanghi (ispessitori,
dig. anaerobica, disidratazione,
etc.)

Si No
(|

B | e st
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Trattamenti terziari e _ ies
compresa disinfezione Note/Efficienza/Funzionalita
| Avaria trattamenti terziari Si rg
(iltrazions, disinfeziarie, &6s.) O | B |
Punto di prelievo » Note/Efficienza/Funzionalita
Accessibilita punto di prelievo }% %
Valore inizio campionamento
Misuratore di portata in USCita SI No -------------- A.-.--...........-..: ........................
' o Valore fine campionamento
Campionatore ponderato alla | Si - No
portata O
Punto di scarico (*) : Note/Efficienza/Funzionalita .
Accessibilita punto.di scarico g’: Aé?
Imbrattamento/residui in Si No
prossimita del punto di scarico O &
N e : Si No
Corpo idrico in secca a monte 0 :IS’ 4
Generali C Note/Efficienza/Funzionalita
Difformita/disfunzioni . '
. By Si No
progettuali rispetto a quanto 0 A ;& ..........................................................
autorizzato £
Mancata osservanza delle Si No
prescrizioni (***) O | s | e s e s s
Manutenzione dell'impianto e/o Si No ;
.‘apparecchiature inadeguata . . D ..........................................................
Calcolo volume in uscita nel . Si No D 3 { Wakare
periodo di campionamento o |...75.2% s ¢ e s st s s s
(*) Da compilare solo se traftamento presente
(**) Compilazione facoltativa
(***) Rispetto a quanto rilevabile in campo
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