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ESPAI RESERVAT PER A SEGELL DE REVISAT 
ESPACIO RESERVADO PARA SELLO REVISADO  

ESPAI RESERVAT PER A REGISTRE D'ENTRADA 
ESPACIO RESERVADO PARA REGISTRO DE ENTRADAS 

 
 

SOL·LICITUD D'AUTORITZACIÓ D'ABOCAMENTS 
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN DE VERTIDOS 

 
INTERESSAT-DA / INTERESADO-A 

En/Na 
D./Dña. __________________________________________________________, amb DNI/NIF 

con DNI/NIF __________________, 

domiciliat/da a 
con domicilio en ____________________________________________________________________________________, 

localitat de 
localidad de _________________________, província de 

provincia de _____________________________, C.P. __________, 

domiciliat/da a efectes de notificacions en 
con domicilio a efectos de notificaciones en ______________________________________________________________,

localitat de 
localidad de _________________________, província de 

provincia de _____________________________, C.P. __________, 

número de telèfon 
número de teléfono _______________________________, adreça electrònica 

dirección electrónica _____________________________, 

En representació de 
En representación de _____________________________________________, amb DNI/CIF 

con DNI/CIF __________________, 

domiciliat/da a 
con domicilio en ____________________________________________________________________________________, 

localitat de 
localidad de _________________________, província de 

provincia de _____________________________, C.P. __________, 

D'acord amb allò establit en l'Ordenança d'abocaments a la xarxa municipal de clavegueram,  

publicada en el BOP nº82, de 6 d'abril de 1995. 

Conforme  lo establecido en la Ordenanza de vertidos a la red municipal de alcantarillado, publicada 

en el BOP nº82, de 6 de abril de 1995. 

 

SOL·LICITA AUTORITZACIÓ D'ABOCAMENTS 
SOLICITA AUTORIZACIÓN DE VERTIDOS 

Activitat 
Actividad 

 

Tipus d'abocament 
Tipo de vertido    Sanitari 

Sanitario    Industrial    Altres 
Otros 

Volum anual 
Volumen anual 

 
 

Volum màxim 
Volumen máximo 

 Volum mitjà 
Volumen medio 

 

Característiques de contaminació 
Características de contaminación 

 

Variacions estacionals en el volum i/o 
característiques de contaminació 
Variaciones estacionales en el volumen 
y/o características de contaminación 
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Així mateix, esta empresa es compromet a acomplir estrictament les condicions i límits màxims per a l'abocament 
arreplegats en l'ordenança, axí com a assumir les conseqüències que pogueren derivar-se del seu incompliment. 
Asimismo, esta empresa se compromete a cumplir estrictamente las condiciones y límites máximos para el 
vertido recogidos en la ordenanza, así como a asumir las consecuencias que pudieran derivarse del 
incumplimiento de los mismos. 
 
ADJUNTA o, en cas contrari, es dóna per requerit de subsanació en el termini de 10 dies hàbils computables 
desde el dia següent al de presentació d'este escrit en el Registre General d'esta Corporació, i quedarà suspés 
el còmput del termini per a notificar la resolució expressa a la sol·licitud, la següent documentació: 
ADJUNTA o, en su defecto, se tiene por requerido de subsanación en el plazo de 10 días hábiles a computar 
desde el día siguiente al de presentación de este escrito en el Registro General de esta Corporación, 
suspendiéndose el cómputo del plazo para notificar resolución expresa a la solicitud, la siguiente 
documentación: 

�  1.-  Fotocòpia DNI de la persona interessada i, si escau, DNI o CIF de la representada 
Fotocopia DNI solicitante y, en su caso, DNI ó CIF representado 

�  2.- Plànol de situació, cadastral i del Pla General d'Ordenació Urbana 
Plano de situación, catastral y del Plan General 

�  3.- Fotocòpia de la llicència ambiental o llicència d'activitat qualificada, si escau. 
Fotocopia de la licencia ambiental o licencia de actividad calificada, en su caso. 

�  4.- 

Certificat d'Aigües Sanitàries subscrit per tècnic competent, en cas que l'abocament 
siga de procedència exclusivament sanitària. 
Certificado de Aguas Sanitarias suscrito por técnico competente, en el caso que el 
vertido sea de procedencia exclusivamente sanitaria. 

�  5.- 

EN CAS QUE LES AIGÜES DE PROCÉS I ALTRES RESIDUS LÍQUIDS S'EVACUEN 
DE FORMA INDEPENDENT A LES AIGÜES SANITÀRIES, haurà d'adjuntar-se la 
justificació documental de la correcta gestió de les primeres. 
EN EL CASO DE QUE LAS AGUAS DE PROCESO Y OTROS RESIDUOS LÍQUIDOS 
SE EVACUEN INDEPENDIENTEMENTE A LAS AGUAS SANITARIAS, deberá 
acompañarse justificación documental de la correcta gestión de las primeras. 

�  8.- 

SI L'ABOCAMENT NO ÉS DE PROCEDÈNCIA EXCLUSIVAMENT SANITÀRIA, 
s'haurà d'aportar analítica realitzada per laboratori autoritzat, amb còpia del butlletí 
d'anàlisis i acta de presa de mostres subscrites per aquell. 
SI EL VERTIDO NO ES DE PROCEDENCIA EXCLUSIVAMENTE SANITARIA, deberá 
aportarse analítica realizada por laboratorio autorizado, con copia del boletín de análisis 
y acta de toma de muestras suscritas por el mismo. 

�  9.- Justificante pago de la tasa en concepto de concesión de licencia o autorización de 
acometida a la red de alcantarillado. IMPORTE 50,00 EUROS.- 

 
A més, s'adjunta la documentació següent per consider-la pertinent: 
Además, adjunta los siguientes documentos por considerarlos pertinentes:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

DOCUMENTACIÓ INCOMPLETA / DOCUMENTACIÓN INCOMPLETA: 
 
En cas de presentació de documentació incompleta, es dóna per requerit de SUBSANACIÓ en el 

termini de 10 DIES HÀBILS, a computar des del dia següent al de presentació d'esta instància, i 
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queda suspés el termini de notificació de la resolució. Trancorregut el termini per a la subsanació, 

sense que s'haja realitzat, se'l tindrà per desistit, prèvia la notificació de resolució en eixe sentit 

d'acord amb l'art. 71 de la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de Règim Jurídic de les Administracions 

Públiques i el Procediment Administratiu Comú. 

En el caso de presentación incompleta, se tiene por requerido de SUBSANACIÓN en el plazo de 10 

DÍAS HÁBILES, a computar desde el día siguiente a la presentación de esta instancia, quedando en 

suspenso el plazo de notificación de la resolución. Transcurrido el plazo de subsanación, sin que ésta 

se haya producido, se le tendrá por desistido previa notificación de una resolución en ese sentido 

conforme al art. 71 de la Ley 30 /1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico de las 

Administraciones Públicas y Procedimiento Administrativo Común. 
 
 

Per tot això, sol·licita la corresponent AUTORITZACIÓ D'ABOCAMENT. 

Por todo ello, realiza la correspondiente PERMISO DE VERTIDO. 
 

La Pobla de Vallbona, a  ___________________ /___________/200_.  
 

 
 
 
 
 
 
 
 

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DE L'AJUNTAMENT DE LA POBLA DE VALLBONA 


