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c/ Les Eres, 48
03440 Ibi (Alacant)
CIF: P-0307900-A
T. 96 555 24 50 v
F. 96 555 29 35 DECLARACION DE PRODUCCION DE AGUAS RESIDUALES

DATOS IDENTIFICATIVOS:

Nombre / apellidos / razén social DNI/ NIE / NIF
Direccién Caédigo postal
Correo electrénico Municipio Teléfono

1Bl

IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO:

Direccion del establecimiento Cédigo postal
Correo electrénico Municipio Teléfono

1Bl
Actividad Epigrafe I.A.E. C.N.AEE. ‘93

Fecha de Inicio | Modificacion | Obaja | De laactividad | | |

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES:

Don/Doiia Cargo
Direccién Codigo postal
Correo electrénico Municipio Teléfono

REGIMEN DE TRABAJO DEL ESTABLECIMIENTO:

OBSERVACION: (Indicar el nivel de produccion utilizando los siguientes simbolos)

Periodo sin produccion [0] Periodo de produccion baja Periodo de produccion normal Periodo de produccion maxima

Meses del ano Dias de la Semana

EN FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC LUN MAR MIE JUE VIE SAB DOM
Horario

1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 12 13 14 21 22 2.

10 1 15 16 17 18 19 20 3 24

SUMINISTROS PROPIOS
PROCEDENCIA VOLUMEN ANUAL (m®)

Aguas continentales subterraneas.
Aguas continentales superficiales.
Aguas de otras procedencias. (Especificar)
TOTAL (A1)

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN Ibi, a de de 20

Firma de la persona solicitante:

Sr. Alcalde - Presidente del Ayuntamiento de Ibi:

De acuerdo con la L.O. 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le comunicamos que sus datos personales forman parte de ficheros, cuyo
responsable es el AYUNTAMIENTO DE IBl y siendo la finalidad del fichero la gestion de los datos personales para poder tramitar la peticion realizada.
Si lo desea, puede ejercer los derechos de oposicion, acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos enviando un mensaje de correo
electrénico a lopd@ibi.es, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar. Gracias por su colaboracion.
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c/ Les Eres, 48
03440 Ibi (Alacant)
CIF: P-0307900-A
T. 96 555 24 50 i i v
F. 96 555 29 35 DECLARACION DE PRODUCCION DE AGUAS RESIDUALES

SUMINISTROS DE RED
ENTIDAD SUMINISTRADORA VOLUMEN ANUAL (m®)

Numero de pdliza.
Nombre o razédn social del abonado.
Numero de pdliza.
Nombre o razédn social del abonado.
TOTAL (A2)

AGUA PROCEDENTE DE MATERIAS PRIMAS
MATERIAS PRIMAS VOLUMEN ANUAL (m®)

TOTAL (BO)

INCORPORACION DE AGUA AL PRODUCTO
PRODUCTOS A LOS QUE SE INCORPORA VOLUMEN ANUAL (m®)

TOTAL (B1)

PERDIDAS POR EVAPORACION
PROCESOS EN LOS QUE SE PRODUCE EVAPORACION VOLUMEN ANUAL (m®)

TOTAL (B1)

Red separativa de efluentes Sl| NO | Numero de puntos de vertido
Coordenadas del punto de vertido:

Coordenadas del punto de conexién al alcantarillado:

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN Ibi, a de de 20

Firma de la persona solicitante:

Sr. Alcalde - Presidente del Ayuntamiento de Ibi:

De acuerdo con la L.O. 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le comunicamos que sus datos personales forman parte de ficheros, cuyo
responsable es el AYUNTAMIENTO DE IBl y siendo la finalidad del fichero la gestion de los datos personales para poder tramitar la peticion realizada.
Si lo desea, puede ejercer los derechos de oposicion, acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos enviando un mensaje de correo
electrénico a lopd@ibi.es, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar. Gracias por su colaboracion.

S8 IqI'MMM



Pag. 3
c/ Les Eres, 48
03440 Ibi (Alacant)
CIF: P-0307900-A
T. 96 555 24 50 i i v
F. 96 555 29 35 DECLARACION DE PRODUCCION DE AGUAS RESIDUALES

CARACTERIZACION DEL VERTIDO (marcar con una x)

Vertido homogéneo, dispones de sistemas de homogenizacion o tratamiento de vertidos con
| mas de 1 hora de tiempo de retencion hidraulico, procesos productivos en los que se generan
aguas residuales de caracteristicas homogéneas de mas de 1 hora de duracion..)

. Vertido no homogéneo, el vertido del establecimiento sufre variaciones significativas de calidad
a lo largo del tiempo, por un periodo no superior a una hora.

TIPO DE MUESTREO: PUNTUAL [ ] INTEGRADO [ _
PERIODICIDAD: ANUAL [ | ESTACIONAL [ : Enelcaso de vertio estacional, indicar el periodo afectado
(marcar los espacios con una X)
Meses del afo Dias de la Semana
EN FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC LUN MAR MIE JUE VIE SAB DOM

Origen de las aguas residuales.
Volumen total anual vertido. (m?) Medio Receptor

Dispone este vertido de algun tipo de tratamiento. Sl NO

Descripcion de las instalaciones de depuracion y evacuacion del vertido:
(Se debera adjuntar croquis del sistema)

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN Ibi, a de de 20

Firma de la persona solicitante:

Sr. Alcalde - Presidente del Ayuntamiento de Ibi:

De acuerdo con la L.O. 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le comunicamos que sus datos personales forman parte de ficheros, cuyo
responsable es el AYUNTAMIENTO DE IBl y siendo la finalidad del fichero la gestion de los datos personales para poder tramitar la peticion realizada.
Si lo desea, puede ejercer los derechos de oposicion, acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos enviando un mensaje de correo
electrénico a lopd@ibi.es, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar. Gracias por su colaboracion.
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c/ Les Eres, 48
03440 Ibi (Alacant)
CIF: P-0307900-A
T. 96 555 24 50
F. 96 555 29 35

Péag. 4

v

DECLARACION DE PRODUCCION DE AGUAS RESIDUALES

GENERALIDADES

Documentacién aportar junto a la declaracion:

a) Croquis del sistema de vertido y depuracion de las aguas residuales.

b) Plano de la red de recogida de aguas residuales y punto de conexion al alcantarillado. Se debera
indicar el emplazamiento de la arqueta o arquetas de control.

¢) Plan de autocontrol de muestreo y analisis de las aguas residuales abocadas, que debera realizar
la empresa (con el contenido indicado en el articulo 25 de la ordenanza de vertidos).

d) Acta de toma de muestra, Hoja de cadena de custodia y un anélisis de comprobacion de las

aguas residuales industriales

La toma de muestras y los anadlisis deberan realizarse por un laboratorio homologado, entendiendo por tal el
correspondiente a empresa colaboradora de los Organismos de cuenca en materia de control de vertidos, tal y
como establece la Orden de 16 de Julio de 1987, del Ministerio de Obras Publicas y Urbanismo, y segun el articulo
17 de la ordenanza de vertidos de aguas residuales a la red de alcantarillado municipal.

ANALISIS TIPO
TIPOA TIPOB
pH pH
Conductividad a 25°C Conductividad a 25°C
Solidos en Suspension Solidos en Suspension
Cromo Total DQO
Cromo lll DBO5
Cromo VI NKT
Zinc Aceites y grasas
Niquel Detergentes
Cobre Cloruros
Mercurio Fosforo total
Cianuros
Selenio
Boro

TIPO A : Actividades que en su sistema productivo dispongan de metales pesados.
TIPO B: Todas las empresas que no se encuentren recogidas en el apartado A.

Instrucciones para su cumplimentacion

Para la caracterizaciéon de todos y cada uno de los vertidos realizados por un establecimiento se presentaran tantas
hojas 3 como vertidos se realicen.

Los datos del domicilio a efectos de notificacién unicamente se rellenaran cuando se pretenda recibir la correspondencia
en una direccion distinta a la declarada como domicilio social.

El volumen total vertido-obtenido por suma de los volumenes individuales de cada vertido declarado- debera coincidir
con el volumen total vertido que se obtenga del balance del agua. Esto es,

[TOTAL (A1)] + [TOTAL (A2)] + [TOTAL (BO0)] - [TOTAL (B1)] - [TOTAL (B2)] = ilVi
p

La declaracion y documentacion aportar debera estar firmado por Técnico competente, y visado por colegio profesional,
o aportar declaracién responsable de que el Técnico responsable que firma la declaracion, es técnico competente.

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN Ibi, a de

Firma de la persona solicitante:

Sr. Alcalde - Presidente del Ayuntamiento de Ibi:

De acuerdo con la L.O. 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le comunicamos que sus datos personales forman parte de ficheros, cuyo
responsable es el AYUNTAMIENTO DE IBI y siendo la finalidad del fichero la gestion de los datos personales para poder tramitar la peticion realizada.
Si lo desea, puede ejercer los derechos de oposicion, acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos enviando un mensaje de correo
electrénico a lopd@ibi.es, indicando en el asunto el derecho que desea ejercitar. Gracias por su colaboracion.
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