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	ALLEGATO TECNICO
Dichiarazione di conformità dell’impianto alle vigenti norme

CHECK LIST PER L’INDIVIDUAZIONE DEI PROFILI NORMATIVI INERENTI L’INTERVENTO PROPOSTO


	1. Dati generali dell’intervento

	1.1 – Ubicazione intervento (Indicare il Comune e l’indirizzo inseriti nel modulo di domanda unica – sezione Dati dell’intervento)

	

	1.2 – Generalità dell’interessato (Indicare Nome e Cognome del firmatario indicato nel modulo di domanda unica – sezione Dati firmatario)

	

	1.3 – Riportare descrizione sintetica dell’intervento  (Riportare la Descrizione inserita nel modulo di domanda unica – sezione Dati dell’intervento)

	


	2. Dati del tecnico incaricato

	IL SOTTOSCRITTO

	Qualifica

(Ing., Arch. Geom., ecc.)
	Iscritto all’albo della

Provincia di
	N° iscrizione

	Cognome
	Nome

	Luogo di nascita
	Data di nascita

	 FORMCHECKBOX 
 Legale rappresentante della società

	Studio: 

Comune di
	CAP
	Provincia

	Indirizzo
	N°

	Telefono
	Cellulare

	Fax
	E-mail

	In relazione ai lavori sopra richiamati, meglio specificati negli allegato alla Domanda Unica e negli elaborati di progetto

	DICHIARA

	Quanto contenuto nei seguenti quadri


	3. Specifiche tecniche dell’intervento

	3.1: Profili edilizi

	 FORMCHECKBOX 
 La dichiarazione riguarda esclusivamente l’esercizio dell’attività, e non prevede alcun intervento su immobili

	 FORMCHECKBOX 
 Nuova costruzione 

	 FORMCHECKBOX 
 Ristrutturazione edilizia
	 FORMCHECKBOX 
 Con incremento volumetrico
	 FORMCHECKBOX 
 Senza incremento volumetrico

	 FORMCHECKBOX 
 Restauro o risanamento conservativo
	 FORMCHECKBOX 
 Manutenzione straordinaria

	 FORMCHECKBOX 
 Realizzazione di opere interne
	 FORMCHECKBOX 
 Realizzazione di opere pertinenziali

	 FORMCHECKBOX 
 Realizzazione di opere di urbanizzazione
	 FORMCHECKBOX 
 Eliminazione di barriere architettoniche

	 FORMCHECKBOX 
 Cambio di destinazione d’uso
	 FORMCHECKBOX 
 Con opere
	 FORMCHECKBOX 
 Senza opere

	Descrivere sinteticamente il tipo di intervento edilizio che si intendere realizzare:

	

	3.2: Profili urbanistici

	3.2.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’effettuazione di lavori edilizi, cambi di destinazione d’uso o comunque modifiche a locali esistenti?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme edilizie ed urbanistiche [Modello A-1]

 FORMCHECKBOX 
 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme di igiene urbanistica [Modello A-2]
Oppure (per le sole opere interne di cui all’art. 9 della L.R. n° 37/1985 non soggette ad ulteriori verifiche di compatibilità)
 FORMCHECKBOX 
Allegare relazione asseverata per l’esecuzione di opere interne [Modello A-20]

	 FORMCHECKBOX 
NO
	 FORMCHECKBOX 
 Il sottoscritto dichiara la piena conformità urbanistico-edilizia dell’immobile per l’uso indicato nel presente allegato

	
	Indicare la destinazione d’uso dell’immobile:

	
	Indicare estremi dell’agibilità /collaudo dei locali: 

	
	 FORMCHECKBOX 
 Il sottoscritto dichiara di aver accertato che, dalla data di emissione del certificato o di presentazione della dichiarazione di agibilità sopra indicata non sono state eseguite opere di ricostruzione, ristrutturazione, sopraelevazione, modifica delle parti interne, delle destinazioni d’uso o variazioni che comunque possano influire sulle condizioni di staticità, salubrità, igiene e sicurezza dei locali, ivi comprese opere impiantistiche, o comunque non sono sopravvenuti elementi che avrebbero imposto la necessità di presentare una nuova dichiarazione di agibilità.

	
	Note:

	3.2.2 L’intervento di cui trattasi prevede l’installazione o la modifica di impianti per i quali sussiste l’obbligo di deposito del progetto ai sensi dell’art. 5, commi 2 e 6 del D.M. 37/2008 e s.m.i.?

	Imp. Elettrico
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare copia del progetto dell’impianto

	Imp. Termico
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Imp. elettronici, radio-TV, antenne
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Imp. distribuzione gas
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Imp. Antincendio
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Impianto (spec.)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	3.3: Profili relativi alla tutela del paesaggio

	3.3.1 L’intervento di cui trattasi è soggetto al rilascio di autorizzazione paesistica?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	In caso affermativo, allegare relazione paesaggistica e due copie di progetto completo per l'inoltro alla Soprintendenza
ai BB.AA.CC.

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.4: Profili relativi ai vincoli esistenti nell’area di intervento

	3.4.1 L’intervento di cui trattasi è soggetto ai seguenti vincoli?

	Vincolo storico-artistico
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare relazione paesaggistica e progetto
completo per l'inoltro alla Soprintendenza BB.AA.CC.

	Vincolo archeologico
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare relazione paesaggistica e progetto completo per l'inoltro alla Soprintendenza BB.AA.CC.

	Vincolo militare
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare relazione paesaggistica e progetto completo per l'inoltro alla Soprintendenza BB.AA.CC.

	Aree gravate da usi civici
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare progetto per l'inoltro all'Ass.to  Reg.le Risorse Agricole e Forestali

	Aree percorse da incendi
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, è necessario allegare dichiarazione di conformità alledisposizioni di cui all’art. 10 della Legge n° 353/2000  [utilizzare Modello A-99]

	Aree demaniali di fiumi, torrenti, laghi e altre acque pubbliche
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, allegare progetto da inviare al Genio Civile 

	Aree S.I.C. (Siti di Importanza Comunitaria)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, è necessario espletare la procedura di valutazione di incidenza prima della presentazione della Domanda Unica

	Aree Z.P.S. (Zone di Protezione Speciale)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, è necessario espletare la procedura di valutazione di incidenza prima della presentazione della Domanda Unica

	3.4.2 L’intervento di cui trattasi ricade in un’area soggetta a vincolo idrogeologico, ai sensi dell’art. 1 del R.D.L. n° 3267/1923?

	 FORMCHECKBOX 
SI
	 FORMCHECKBOX 
 Intervento soggetto ad autorizzazione (vedi quadri

3.1 e 3.2 del modello A-23)
	In caso affermativo, allegare il progetto e la relazione per l'inoltro all'Ispettorato Ripartimentale delle Foreste Allegare modello A-23

	
	 FORMCHECKBOX 
 Intervento soggetto a dichiarazione (vedi quadro 3.3 del modello A-23)
	Allegare dichiarazione di conformità alle norme in materia di vincolo idrogeologico [Modello A-23]

	 FORMCHECKBOX 
NO
	Note:

	3.4.3 L’intervento di cui trattasi ricade in un’area compresa nel Piano di Assetto Idrogeologico?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Intervento soggetto all’obbligo di approvazione dello studio di compatibilità idraulica o geologica/geotecnica
	 In caso affermativo, allegare il progetto per la mitigazione del rischio per l'inoltro alle autorità competenti.

	
	 FORMCHECKBOX 
 Intervento non soggetto all’obbligo di predisposizione dello studio di compatibilità idraulica o geologica/geotecnica
	 Barrare la casella relativa alla dichiarazione liberatoria prevista dall’allegato A (dich.ni dell’interessato) del modello A1 o A20.

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.5: Profili relativi all’igiene e sicurezza del lavoro

	3.5.1 L’intervento di cui trattasi riguarda la costruzione, la realizzazione, l’ampliamento o la ristrutturazione di un edificio o di un locale da adibire a luogo di lavoro in cui è prevista la presenza di più di tre lavoratori?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme in materia di igiene degli ambienti di lavoro, valevole quale notifica ai sensi dell’art. 67 del D.Lgs. n° 81/2008 [Modello A-3]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.5.2 Nell’impianto produttivo di cui trattasi saranno impiegati più di cinque addetti e sono previsti locali di lavorazione di altezza inferiore a 3 metri (esclusi uffici e attività commerciali)?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 E’ necessario acquisire  la concessione del Sevizio S.P.R.E.S.A.L. per  l'uso dei locali in deroga ai parametri previsti dal punto1.2.4 dell’allegato IV al D.Lgs. n° 81/2008 (per es. locali con altezza netta inferiore a mt. 3,00)

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.5.3 Nell’impianto produttivo di cui trattasi sono previsti locali di lavorazione sotterranei o semisotterranei?

	 FORMCHECKBOX 
SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare apposita dichiarazione di conformità in cui viene attestata la sussistenza delle condizioni di cui all’art. 65, comma 2 del D.Lgs. n° 81/2008  [utilizzare Modello A-99]

Oppure
 FORMCHECKBOX 
 E’ necessario acquisire  la concessione del Sevizio S.P.R.E.S.A.L. per  l'uso dei locali in deroga ai parametri previsti dal punto 1.2.4 dell’allegato IV al D.Lgs. N° 81/2008 dall’art. 65, comma 3 del D.Lgs. n° 81/2008

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.6: Profili igienico-sanitari

	3.6.1 L’intervento di cui trattasi riguarda l’esercizio dell’attività di una delle fasi di produzione, trasformazione o distribuzione di alimenti, in locali già esistenti ed approntati?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare notifica igienico-sanitaria di cui all’art. 6 del Reg. CE n° 852/2004 [Modello E-1]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.6.2 L’attività di cui trattasi impone la verifica di particolari requisiti igienico sanitari (es. strutture ricettive, palestre, acconciatori ed estetisti, attività di produzione o trasformazione di alimenti, ecc.), escluso il caso di cui al punto precedente?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto ai requisiti igienico-sanitari richiesti [Modello A-4]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 Note:

	3.7: Profili relativi alle industrie insalubri

	3.7.1 L’intervento di cui trattasi rientra fra quelli indicati come industrie insalubri, ai sensi dell’art. 216 del R.D. n° 1265/1934, come elencati nel D.M. 05/09/1994?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare notifica per industrie insalubri [Modello E-8]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:


	3.8: Profili relativi alla prevenzione incendi

	3.8.1 L’intervento di cui trattasi rientra fra quelli soggetti ai controlli di prevenzione incendi, ai sensi del D.P.R. n° 689/1959 o delD.M. 16/02/1982?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme in materia di prevenzione incendi, resa da un tecnico abilitato, in quanto non sono previste valutazioni discrezionali [Modello A-6];

Oppure
 FORMCHECKBOX 
 E’ necessario acquisire progetto antincendio da inoltrare al Comando Provinciale dei VV.F. per acquisire il Nulla Osta Preventivo.

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 FORMCHECKBOX 
 L’intervento riguarda attività non citate nel D. P. R. n° 689/1959 e nel D. M. 16.02.1982 

 FORMCHECKBOX 
 L’intervento riguarda attività citate nel D. P. R. n° 689/1959 o nel D.M. 16.02.1982, ma al di sotto delle soglie che determinano l’assoggettabilità ai controlli di prevenzione incendi (riportare nella riga sottostante le specifiche dimensionali)

	
	Note:

	3.8.2 L’intervento di cui trattasi rientra fra quelli soggetti ad ulteriori prescrizioni antincendio

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle disposizioni previste nelle prescrizioni regionali antincendio [Modello A-7]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.9: Profili relativi alle attività soggette a rischio di incidenti rilevanti

	3.9.1 L’intervento di cui trattasi prevede attività soggette al rischio di incidenti rilevanti, individuate nel D.Lgs. n° 334/1999 e s.m.i.?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme in materia di prevenzione del rischio di incidenti rilevanti, valevole quale notifica ai sensi dell’art. 6 del D.Lgs. n° 334/1999 [Modello A-8]

oppure
 FORMCHECKBOX 
 E’ necessario avviare la procedura prevista dal D.Lgs n° 334/1999 e s.m.i.

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.10: Profili relativi all’installazione di impianti elettrici in luoghi pericolosi

	3.10.1 L’intervento di cui trattasi rientra fra quelli per cui sono necessarie particolari cautele per l’installazione di impianti elettrici, quali quelli individuati dal D.M. 22 dicembre 1958 e s.m.i.?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme in materia di installazione di impianti elettrici in luoghi pericolosi, di cui agli articoli 329 e seguenti del D.P.R. n° 547/1955 e s.m.i. [Modello A-9]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.11: Profili relativi alle valutazioni ambientali

	3.11.1 L’intervento di cui trattasi è soggetto ad uno dei seguenti obblighi?

	Valutazione di impatto ambientale
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	La Domanda Unica può essere inoltrata solo a seguito della conclusione positiva dell’iter ordinario stabilito dalle relative leggi speciali

	Valutazione ambientale strategica
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazione integrata ambientale
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Valutazione di incidenza
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Verifica ambientale
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	 Riportare esito della procedura:

	 Estremi del titolo abilitativo:

	3.12: Profili relativi all’impatto acustico

	3.12.1 L’intervento di cui trattasi rientra fra quelli soggetti all’obbligo di presentazione della valutazione di impatto acustico, ai sensi della legge n° 447/1995?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare valutazione previsionale e dichiarazione di conformità in materia di inquinamento acustico, resa da un tecnico abilitato in acustica ambientale, in quanto non sono previste valutazioni discrezionali [Modello A-10];

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.13: Profili relativi all’approvvigionamento idrico ed agli scarichi

	3.13.1 Qual è la fonte di approvvigionamento idrico utilizzata per l’impianto produttivo?

	 FORMCHECKBOX 

	Acquedotto pubblico, con regolare allaccio e contratto di fornitura

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
 Pozzo
	 FORMCHECKBOX 
 Autorizzazione all’emungimento già ottenuta (riportare estremi)
	 Allegare analisi chimico batteriologiche delle acque di approvvigionamento e relativa dichiarazione di conformità [Utilizzare il ModelloA-99]

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Autorizzazione all’emungimento da ottenere. Allegare elaborati da trasmettere al Genio Civile
	

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 
 Altro
	Indicare fonte di approvvigionamento:
	

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Autorizzazione al prelievo già ottenuta (riportare estremi)
	

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Autorizzazione al prelievo da ottenere (indicare da quale Ente)
	

	3.13.2 L’intervento di cui trattasi prevede lo scarico di acque reflue e/o meteoriche?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle norme in materia di scarichi, resa da un tecnico abilitato, in quanto non sono previste valutazioni discrezionali [Modello A-11];

oppure
 FORMCHECKBOX 
 E’ necessario acquisire autorizzazione allo scarico in quanto è previsto l'uso di acque di lavorazione e/o l'attività rientra tra quelle il cui scarico non può essere assimilato a  domestico ai sensi della L.R. 27/86

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.13.3 L’intervento prevede l’utilizzo agronomico dei reflui dell’azienda (D.Lgs. 152/2006, art. 112)?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità alle norme in materia di utilizzo agronomico dei reflui [ Utilizzare il modello A99]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.14: Profili relativi alle emissioni in atmosfera

	3.14.1 L’intervento di cui trattasi rientra fra le attività in deroga di cui all’art. 272, comma 1 del D.Lgs. n° 152/2006 [vedasi elenco delle attività nel modello E6]?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare comunicazione di sussistenza di attività comportante emissioni scarsamente rilevanti [ Modello E-6]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:


	3.15: Profili relativi al riutilizzo di terre e rocce da scavo

	3.15.1 L’intervento di cui trattasi prevede la produzione e/o il riutilizzo di terre e rocce da scavo per reinterri, riempimenti, rimodellazioni o rilevati presso siti o cantieri diversi da quello di produzione, secondo l’art. 186 del D.Lgs. n° 152/2006 e s.m.i.?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle vigenti norme in materia di terre e rocce da scavo [Modello A -14]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.16: Profili relativi all’installazione di impianti di trasmissione elettromagnetica

	3.16.1 L’intervento di cui trattasi riguarda l’installazione di infrastrutture di comunicazione elettronica per impianti radioelettrici di cui all’art. 87 del D.Lgs. n° 259/2003 e s.m.i.?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	Impianti di classe I di cui alla norma CEI 211-10
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle vigenti norme in materia di impianti di radiazione elettromagnetica [Modello A-13]. Il procedimento è in immediato avvio, e i lavori possono essere intrapresi trascorsi 90 giorni dalla presentazione della Domanda Unica.

	
	Impianti di classe II di cui alla norma CEI 211-10
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle vigenti norme in materia di impianti di radiazione elettromagnetica [Modello A-13]. Il procedimento è in immediato avvio e presuppone il rilascio del titolo abilitativo edilizio per le strutture connesse all'impianto

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.17: Profili relativi a particolari impianti, apparecchi e sostanze utilizzati nel ciclo produttivo

	3.17.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’installazione o la messa in esercizio di uno dei seguenti impianti o apparecchi?

	Apparecchi di sollevamento (ascensori,montacarichi, piattaforme elevatrici, gru e impianti di sollevamento, ecc.)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno essere svolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	Ponti sospesi motorizzati, Scale aeree,Ponti sospesi con l’argano o sviluppabili su carro e simili
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno essere svolti tutti gli adempimenti di collaudo e notifica previsti dalle vigenti norme

	Apparecchi a pressione
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno esseresvolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	Apparecchi in grado di emettere radiazioni ionizzanti ed impiego sorgenti radioattive
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 Per le installazioni soggette a nulla osta o autorizzazione,prima della messa in esercizio dovranno essere svolti tutti gli adempimenti previsti dalle vigenti norme per la notifica di detenzione, installazione e messa in esercizio.

	Idroestrattori a forza centrifuga
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno essere svolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	Impianti di messa a terra
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno esseresvolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	Impianti di ricezione scariche atmosferiche
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno esseresvolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	3.17.2 L’intervento di cui trattasi prevede l’utilizzo di una delle sostanze sotto indicate?

	Utilizzo nuove sostanze
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, prima della messa in esercizio dovranno essere svolti tutti gli adempimenti di notifica previsti dalle vigenti norme

	Utilizzo gas tossici
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 Prima della messa in esercizio dovrà essere presentata unadichiarazione di conformità rispetto alle norme relative all’utilizzo di gas tossici, valevole ai fini degli adempimenti di cui all’art. 58 del T.U.L.P.S. ed al R.D. n.147 del 09/01/1927 [utilizzare Modello A-99]

	3.18: Profili relativi alla circolazione stradale

	3.18.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’apertura di accessi o diramazioni sulla pubblica viabilità, o altri aspetti suscettibili di influire sulla circolazione veicolare?

	SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle vigenti norme in materia di circolazione stradale M[  odello A-15]

	NO
	Note:

	3.19: Profili relativi agli allacciamenti alle reti tecnologiche

	3.19.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’allacciamento alle seguenti reti tecnologiche?

	Rete elettrica
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità dell’intervento rispetto alle modalità di allaccio alla rete [Modello A-21]

	Rete di approvvigionamento idrico
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Rete fognaria pubblica
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Rete pubblica del gas
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	3.20: Profili relativi all’utilizzo ed alla manomissione di spazi pubblici

	3.20.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’occupazione di suolo pubblico o la manomissione di strade (tagli stradali, ecc.)?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	La concessione per l’occupazione di suolo pubblico o per l’effettuazione di tagli stradali:

 FORMCHECKBOX 
 E’ stata acquisita prima della presentazione della Domanda Unica, essendo un presupposto per la realizzazione dell’intervento

 FORMCHECKBOX 
 Viene richiesta in questa sede

 FORMCHECKBOX 
 Sarà acquisita prima della realizzazione effettiva dell’intervento, non costituendone un presupposto fondamentale

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.21: Profili relativi all’installazione di insegne d’esercizio

	3.21.1 L’intervento di cui trattasi prevede l’installazione di insegne d’esercizio o cartelli pubblicitari?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 Allegare dichiarazione di conformità rispetto alle vigenti norme e regolamenti in materia di pubblicità [Modello A-16]

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:

	3.22: Profili relativi alle strutture in cemento armato

	3.22.1 L’intervento di cui trattasi prevede la realizzazione di opere in cemento armato per cui sia necessario il deposito del progetto e della relazione di calcolo ai sensi dell’art. 4 della Legge n° 1086/1971 e s.m.i.?

	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 La documentazione di calcolo strutturale è allegata alla presente, per la trasmissione al Genio Civile a cura del SUAP
 FORMCHECKBOX 
 La documentazione di calcolo strutturale sarà depositata prima dell’inizio delle opere

	 FORMCHECKBOX 
 NO
	Note:


	3.23: Profili relativi a particolari tipologie di impianti produttivi di beni e servizi

	3.24.1 L’intervento di cui trattasi prevede una delle seguenti fattispecie?

	Intervento soggetto ad esame da parte della commissione di vigilanza per i locali di pubblico spettacolo (art. 80 del TULPS)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, è necessario avviare la procedura per l'acquisizioneDell'agibilità (art. 80 del TULPS)  [Modello D4.]

	Immobili a destinazione commerciale con superficie superiore ai limiti dell’esercizio di vicinato
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante il rispetto dei criteri di urbanistica commerciale (spazi di parcheggio, aree sosta e movimento merci, compatibilità trasportistica) [Modello A-17]

	Classificazione delle strutture ricettive
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante la classificazione provvisoria della struttura ricettiva [Modello A-19]

	Locali o allestimenti di pubblico spettacolo di capienza inferiore ai 200 posti
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità sostitutiva del parere della Commissione di Vigilanza [Modello A-22]

	Impianti di produzione, raffinazione stoccaggio di oli minerali e G.P.L.
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, è necessario acquisire il titolo abilitativo di competenza della Regione Siciliana

	Esercizi di deposito e vendita di prodotti soggetti ad accisa di cui al D.Lgs. 504/1995
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, è necessario allegare la denuncia da inoltrare all’Agenzia delle Dogane [Modello E-7]

	Esercizi di distribuzione di carburanti soggetti a parere da parte dell’Agenzia delle dogane
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità dell’impianto alle vigenti norme [utilizzare Modello A-99]

	Strutture sanitarie di competenza comunale (studi medici, ambulatori, laboratori analisi e simili)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante la piena rispondenza della struttura alle vigenti norme e prescrizioni tecniche [Modello A-5]

	Strutture sociali e socio-sanitarie con carattere imprenditoriale
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante la piena rispondenza della struttura alle vigenti norme e prescrizioni tecniche [utilizzare Modello A-4]

	Impianti fotovoltaici
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante la piena rispondenza dell’impianto alle vigenti norme e direttive regionali, Nazionali e comunitarie. [ Modello A-24 ]

	Impianti di deposito temporaneo, smaltimento, recupero e riciclaggio di rifiuti di cui agli artt. 208-210 del D.Lgs. 152/2006
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo la Domanda Unica può essere presentata solo in seguito all’espletamento dell’iter ordinario presso l’Ente competente

	Impianti di trattamento di rifiuti di cui agli artt. 214-215-216 del D.Lgs. 152/2006
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, allegare dichiarazione di conformità attestante il pieno rispetto delle condizioni, norme tecniche e prescrizioni specifiche applicabili al caso di specie [utilizzare Modello A-99]

	3.24: Leggi speciali

	3.24.1 L’intervento di cui trattasi prevede una delle seguenti fattispecie, normate dalle leggi speciali ?

	Riconoscimento ai sensi del Regolamento CE n° 183/2005,per stabilimenti nel settore dei mangimi
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	In caso affermativo, l’avvio dell’attività è subordinato all’effettiva registrazione dell’attività ovvero al rilasciodell’autorizzazione da parte dell’autorità competente

	Riconoscimento ai sensi dell’art. 4 del Regolamento CE n°853/2004, per attività che trattano prodotti di origine animale non precedentemente trasformati e il cui ambito di commercializzazione è riferito a terzi e non al consumatore finale
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Riconoscimento ai sensi del Regolamento CE n° 141/2007, per stabilimenti nel settore dei mangimi che fabbricano o commercializzano additivi per mangimi della categoria «coccidiostatici e istomonostatici»
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Riconoscimento ai sensi del Regolamento CE n° 1774/2002, per stabilimenti che trattano sottoprodotti di origine animalenon destinati al consumo umano
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazione al trasporto di animali vivi, ai sensi del Regolamento CE n° 1/2005
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazioni previste dal D.Lgs. n° 193/2006 relative alla commercializzazione di medicinali veterinari
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Stazioni di monta equina soggette ad autorizzazione ai sensi del D.M. n° 403/2000
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazioni e Riconoscimenti  per i centri per gli scambi intracomunitari di sperma di animali della specie bovina ai sensi del D.Lgs. n° 132/2005
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazioni e Riconoscimenti per i centri per la raccolta e gli scambi intracomunitari di embrioni della specie bovina ai sensi del D.P.R. n° 241 del 11/02/1994
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Riconoscimento dei centri per gli scambi intercomunitari e le importazioni importazioni di provenienza di paesi terzi di pollame e uova da cova
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie private
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	 In caso affermativo, è necessario seguire la procedura prevista dalla legge speciale.

	Autorizzazione all’esercizio delle strutture sanitarie a più elevata complessità (ad es. case di cura, strutture di riabilitazione, R.S.A)
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Accreditamento delle strutture sociali e sociosanitarie a ciclo semiresidenziale e residenziale, a gestione privata
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Concessioni minerarie, autorizzazioni di cave e tutti i provvedimenti previsti dal Regio Decreto  1443/1927,
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	Autorizzazione al funzionamento del servizio educativo integrato a carattere sperimentale per l’infanzia a favore di bambini di età compresa tra i 24 e i 36 mesi, ai sensi dell’art.1, comma 630, della L. 296/2006
	 FORMCHECKBOX 
 SI
	 FORMCHECKBOX 
 NO
	

	3.25: Altro

	3.25.1 Indicare di seguito eventuali ulteriori profili di interesse, per i quali si allega la relativa dichiarazione di conformità o viene richiesta la specifica autorizzazione . Per ulteriori dichiarazioni di conformità, utilizzare il modello A-99.

	


	4. Dichiarazione di conformità

	Il sottoscritto (nome e cognome del tecnico incaricato)

	I cui dati anagrafici completi sono contenuti nella precedente sezione 2

	DICHIARA ALTRESI’

	 FORMCHECKBOX 

	Di aver stipulato idonea polizza assicurativa per la copertura dei rischi professionali derivanti dalla sottoscrizione della presente dichiarazione di conformità

	
	  FORMCHECKBOX 
Polizza personale
	 FORMCHECKBOX 
Polizza sottoscritta in solido con i restanti tecnici che hanno preso parte alla progettazione dell’opera

	
	Estremi della polizza assicurativa

	
	Massimale di copertura
	Importo stimato dei lavori

	
	 Firma per accettazione della polizza da parte del committente:

	 FORMCHECKBOX 

	La perfetta corrispondenza e identità fra i documenti cartacei e quelli allegati alla Domanda Unica 

	In base alle verifiche effettuate, con la presente, consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali stabilite dalla legge per le mendaci dichiarazioni e la formazioni o uso di atti falsi (art 76 del DPR 445/2000), e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base delle dichiarazioni non veritiere ( art 75 del DPR445/2000 e art 46 e/o 47 del DPR 445/2000).

	ATTESTA

	La veridicità delle dichiarazioni sopra riportate

	Che, per l’intervento di cui trattasi, nelle dichiarazioni sopra riportate sono state individuate tutte le verifiche di conformità necessarie, tali da garantire la piena conformità dell’intero intervento rispetto a tutte le normative vigenti applicabili.

	Di essere competente, ai sensi delle vigenti norme in materia di abilitazione all’esercizio della professione, tenuto conto anche delle norme speciali che prescrivono ulteriori accreditamenti per l’esercizio professionale in particolari ambiti, a rendere la presente dichiarazione.


	5. Data e firma del tecnico incaricato

	Luogo e data

	Timbro e firma del tecnico incaricato



	N.B: La firma deve essere replicata, anche in forma di sigla, in tutte le pagine del presente modulo


	6. Data e firma dell’interessato

	Per presa visione e conferma di quanto dichiarato nella scheda sopra riportata, in ordine alle caratteristiche dell’attività da svolgersi

	Luogo e data

	Firma dell’interessato




Sigla dell’interessato
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Sigla dell’interessato
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Sigla dell’interessato
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