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	Numero di protocollo
	Marca da bollo € 16,00



RICHIESTA DI ACCERTAMENTO DI COMPATIBILITÀ PAESAGGISTICA

ai sensi dell’art. 181 del D.Lgs. n. 42/2004 e s. m. e i.

Il/La sottoscritto/a 

	COGNOME E NOME
	CODICE FISCALE

	          
	     


Luogo e data di nascita

	COMUNE
	PROVINCIA
	DATA

	     
	     
	     


Residenza

	INDIRIZZO
	NUMERO CIVICO
	SCALA
	INTERNO

	     
	     
	     
	     

	C.A.P.
	COMUNE
	PROVINCIA

	     
	     
	     


Altri dati

	TELEFONO FISSO
	FAX

	     
	     

	TELEFONO MOBILE
	INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA

	     
	     


in qualità di (per persone giuridiche):

	PRESIDENTE / LEG. RAPPRESENTANTE / ECC.
	RAGIONE SOCIALE DELLA DITTA

	     
	     

	PARTITA I.V.A.
	CODICE FISCALE

	     
	     

	INDIRIZZO
	NUMERO CIVICO
	SCALA
	INTERNO

	     
	     
	     
	     

	C.A.P.
	COMUNE
	PROVINCIA

	     
	     
	     


valendosi delle disposizioni di cui all’art. 46 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 e consapevole delle pene stabilite per false attestazioni e mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale, dichiara, sotto la propria personale responsabilità, di essere 
            dei terreni e dei fabbricati distinti al
	N.C.T.
	N.C.E.U.
	FOGLIO
	MAPPALE
	SUBALTERNO

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     
	     
	     

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	     
	     
	     


· dichiara che sull’area e/o edificio sussistono i seguenti vincoli:

 FORMCHECKBOX 
  dell’art. 136, c. 1, lett. d) del d.lgs. n. 42/2004 (immobili ed aree dichiarati di notevole   interesse pubblico con D.M.3/3/1976)
 FORMCHECKBOX 
  dell’art. 142, c. 1, lett. …..) del d.lgs. n. 42/2004 (aree tutelate per legge);
e CHIEDE

l’accertamento di compatibilità paesaggistica per il seguente intervento:

	DESCRIZIONE SINTETICA DELL’INTERVENTO

	     

	UBICAZIONE DELL’INTERVENTO – INDIRIZZO
	NUMERO CIVICO
	SCALA
	INTERNO

	     
	     
	     
	     

	ANNO ABUSO
	USO
	ZONA DI P.R.G.

	     
	     
	     


Dichiara che le opere sopra descritte rientrano tra gli interventi elencati all’art. 181, comma 1-ter del D.Lgs. n. 42/04, trattandosi di (indicare obbligatoriamente uno dei seguenti casi):

 FORMCHECKBOX 
lavori realizzati in assenza o difformità dall’autorizzazione paesaggistica, che non hanno determinato creazione di superfici utili o volumi, ovvero aumento di quelli legittimamente autorizzati;

 FORMCHECKBOX 
impiego di materiali in difformità dall’autorizzazione paesaggistica;

 FORMCHECKBOX 
lavori configurabili quali interventi di manutenzione ordinaria e straordinaria ai sensi dell’art. 3 del D.P.R. n. 380/01 e s. m. e i.
.

Specifica:

 FORMCHECKBOX 
DATI RELATIVI ALLA PROPRIETÀ (da compilare solo se diverso dal richiedente)
	COGNOME E NOME
	CODICE FISCALE

	     
	     

	INDIRIZZO
	NUMERO CIVICO
	SCALA
	INTERNO

	     
	     
	     
	     

	C.A.P.
	COMUNE
	PROVINCIA

	     
	     
	     

	TELEFONO FISSO
	FAX

	     
	     

	TELEFONO MOBILE
	INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA

	     
	     


 FORMCHECKBOX 
DATI RELATIVI AL PROGETTISTA ABILITATO (compilazione obbligatoria)
	COGNOME E NOME
	CODICE FISCALE

	     
	     

	INDIRIZZO
	NUMERO CIVICO
	SCALA
	INTERNO

	     
	     
	     
	     

	C.A.P.
	COMUNE
	PROVINCIA

	     
	     
	     

	TELEFONO FISSO
	FAX

	     
	     

	TELEFONO MOBILE
	INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA

	     
	     

	 COLLEGIO/ORDINE/ALBO
	PROVINCIA
	NUMERO DI ISCRIZIONE

	     
	     
	     


Si allega la seguente documentazione obbligatoria:

 FORMCHECKBOX 
Attestazione del versamento dei diritti di segreteria;

 FORMCHECKBOX 
Planimetria della zona di intervento (quattro copie) in scala 1:200 o 1:500 (stato di fatto e progetto) con indicazione delle distanze dai confini, dalle strade e dai fabbricati, delle quote planimetriche e altimetriche, delle specie arboree (con diametro del tronco a 1 m di altezza) ed arbustive, delle pavimentazioni, dei muri e delle recinzioni esistenti e di progetto;

 FORMCHECKBOX 
 non necessaria in quanto l’intervento non modifica la sagoma planivolumetrica e/o le sistemazioni esterne esistenti.

 FORMCHECKBOX 
Elaborati grafici (quattro copie) contenenti la rappresentazione (piante, prospetti e sezioni) degli interventi edilizi proposti (stato di fatto, progetto e sintesi degli interventi nella scala di rappresentazione adeguata all’intervento. Dovranno essere presenti le quote degli infissi interni verticali, degli infissi esterni verticali, orizzontali, inclinati, le quote planimetriche e altimetriche ed indicate la destinazione d’uso, la superficie e l’altezza di ciascuno vano edilizio, l’indicazione dei materiali utilizzati e dei colori);

 FORMCHECKBOX 
Relazione tecnico/ambientale (quattro copie);

 FORMCHECKBOX 
Estratti della cartografia del P.R.G. (due copie), con esatta indicazione del fabbricato/area oggetto di intervento;

 FORMCHECKBOX 
Estratto di mappa catastale (due copie) scala 1:2000 con esatta indicazione del fabbricato/area oggetto di intervento;

 FORMCHECKBOX 
Documentazione fotografica a colori (due copie) dei luoghi e/o del/dei fabbricato/i (si evidenzi l’inserimento dell’opera nel contesto paesaggistico) oggetto di intervento con esatta indicazione dei punti di presa (formato minimo cm 10x15);

 FORMCHECKBOX 
Sezioni ambientali schematiche in scala adeguata rappresentative del rapporto percettivo e altimetrico fra l’intervento realizzato ed il conbtesto territoriale assoggettato a vincolo (quattro copie);

 FORMCHECKBOX 
Rappresentazione prospettica o assonometrica dell’intervento (quattro copie).

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Data       .

      IL RICHIEDENTE  

           





        ______________________________________ 

                                                                                                        (firma leggibile)

	Parte da compilare a cura del tecnico istruttore:

· documentazione completa;

· documentazione incompleta (si provvede a sospendere immediatamente il procedimento in caso di protocollazione). Occorre quindi richiedere la seguente documentazione integrativa: 

    (specificare) …………………………………..…………………………………………;

    (specificare) …………………………………..…………………………………………;

    (specificare) …………………………………..…………………………………………;

    (specificare) …………………………………..………………………………………… .

Visto del Tecnico istruttore

_____________________                                         


� Proprietario, comproprietario munito del consenso di tutti gli altri comproprietari (allegare consenso scritto), titolare di altro diritto reale (specificare), amministratore di condominio (allegare verbale di assemblea comdominiale), affittuario munito della delega (allegare).


� “a) "interventi di manutenzione ordinaria", gli interventi edilizi che riguardano le opere di riparazione, rinnovamento e sostituzione delle finiture degli edifici e quelle necessarie ad integrare o mantenere in efficienza gli impianti tecnologici esistenti; 


b) "interventi di manutenzione straordinaria", le opere e le modifiche necessarie per rinnovare e sostituire parti anche strutturali degli edifici, nonché per realizzare ed integrare i servizi igienico-sanitari e tecnologici, sempre che non alterino i volumi e le superfici delle singole unità immobiliari e non comportino modifiche delle destinazioni di uso;”.





� Firma del Richiedente (e timbro della Ditta/Soc. eventuale). Quando la sottoscrizione non è apposta in presenza del Dipendente addetto incaricato del ricevimento, occorre allegare copia fotostatica di un Documento di Identità.
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