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	Scheda n.
	   
	di
	   


	MODULO RIFIUTO PER UNITA’ LOCALE
MUD 2025 – PRODUTTORE
(Una scheda per ogni rifiuto)


	CER
	Descrizione Rifiuto
	Stato Fisico*

	  
	
	
	     
	 FORMCHECKBOX 
  1. Solido polverulento 

 FORMCHECKBOX 
  2. Solido non polverulento 

 FORMCHECKBOX 
  3. Fangoso 

 FORMCHECKBOX 
  4. Liquido 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


* Comunicare eventuali rifiuti con stato fisico diverso da quelli indicati
	ORIGINE DEL RIFIUTO 
(da compilare solo se il rifiuto è prodotto fuori unità locale es. cantieri temporanei o mobili)


	Comune 
	     
	Prov.
	  
	Quantità 

	
	
	
	
	     
	kg


	 FORMCHECKBOX 
   Manutenzioni
	 FORMCHECKBOX 
   Bonifica beni contenenti amianto
	 FORMCHECKBOX 
   Assistenza sanitaria
	 FORMCHECKBOX 
   Cantieri temporanei/mobili/bonifica


	Quantitativi Rifiuto


	Tipologia
	Quantità
	u.m.
	NOTE

	GIACENZA AL 01/01/2024
	     
	kg
	

	TOTALE CARICHI nel 2024
	     
	kg
	

	TOTALE SCARICHI nel 2024
	     
	kg
	

	GIACENZA AL 31/12/2024 
	     
	kg
	Giacenza da avviare a RECUPERO* 

(es. operazione R13)

	GIACENZA AL 31/12/2024 
	     
	kg
	Giacenza da avviare a SMALTIMENTO* 

(es. operazione D15)


* Calcolo Giacenza (recupero o smaltimento): GIACENZA AL 31/12/2024 = GIACENZA AL 01/01/2024 + TOTALI CARICHI 2024 – TOTALI SCARICHI 2024
	TRASPORTATORI UTILIZZATI (da compilare se diverso dal destinatario)


	Ragione Sociale
	       
	C.F.       

	Indirizzo
	     
	n.
	     
	Quantità trasportata

	Comune 
	
	CAP
	
	Prov.
	
	
	kg

	Ragione Sociale
	       
	C.F.      

	Indirizzo
	     
	n.
	     
	Quantità trasportata

	Comune 
	     
	CAP
	     
	Prov.
	  
	     
	kg


	DESTINATARIO DEI RIFIUTI (da compilare sempre, se il rifiuto è stato avviato a recupero/smaltimento nel 2024)


	Ragione Sociale
	       
	C.F.       

	Indirizzo del luogo destinatario **
	     
	n.
	     
	Quantità ricevuta

	Comune 
	     
	CAP
	     
	Prov.
	  
	     
	kg

	Ragione Sociale
	       
	C.F.      

	Indirizzo del luogo destinatario **
	     
	n.
	     
	Quantità ricevuta

	Comune 
	     
	CAP
	     
	Prov.
	  
	     
	Kg


** luogo in cui effettivamente è arrivato il rifiuto (si veda formulario di identificazione del rifiuto corrispondente alla voce “luogo di Destinazione”).
	               Luogo e data

________________________________
	Firma dell’interessato

____________________________________
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