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Amministrazione destinataria

Comune di Fiesso d'Artico

Ufficio destinatario

U o ik

T i

i lavori in zona sismica per interventi rilevanti

bi; 1, lettere a) del Decreto del Presidente della Repubblica

> ‘
ﬁ Ai sensi degli articoli 93
06/2001, n. 380

(o} committente
Cognome Nome Codice Fiscale
Data i Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Residenza
Provincia Co

Telefono cellulare

Indirizzo Ci Scala Piano SNC CAP
in qualita di (questa sezione deve es.

ta elettronica ordinaria &‘ elettronica certificata
ompilata se il dichiarante non é una persona fisica)
Ruolo

Denominazione/Ragione sociale Tip! f

Sede legale e *

Provincia Comune Indirizzo co Barrato Scala Pia CAP
Codice Fiscale / IVA

Telefono Posta elettronica o Posta elettronica certificata

Iscrizione al Registro Imprese della Camera di Commercio Pro a Numero Iscrizione S




il sottoscritto rappresentante dell'impresa costruttrice delle strutture in opera

Cognome

Data di nasci
Residenza

Provincia

Sesso

inazione/Ragione sociale

Comune

Codi isca

Telefono

Iscrizione al Regi

[lil sottoscritto rappresentan

Cognome
Data di nascita

Residenza

Provincia Comune

Telefono cellulare Telefono fisso

in qualita di (questa sezione deve essere compilata se il dichiarante

Denominazione/Ragione sociale

Sede legale

Provincia Comune

Codice Fiscale

Telefono

di Commercio

Indirizzo

Indirizzo

Nome

Luogo

pilata

Posta

di nascita

Comune dirizzo Civico Barrato
Telefono cellulare Te o fisso Posta elettronica ordinaria

in qualita di (questa sezione deve ess
Ruolo

dichiarante non é una persona fisica)

Indirizzo : ivico Barrato

Partita IVA

elettronica ordinaria

'impresa costruttrice delle strutture

Posta elettronii

Posta

Iscrizione al Registro Imprese della Camera di Commercio

é una per: fisic

Civico B

Partita IVA

elettronica ordinaria

Provincia

Barrato

Codice Fiscale

Cittadinanza

Scala Piano SNC CAP

Posta elettronica certificata

Tipologia

Scala Piano SNC CAP

Posta elettronica certificata

Numero Iscrizione

Scala Pian, CAP

Posta elettronica cel

Tipologia

Piano SNC CAP

Posta ronica certificata

=S
S



CHIEDONO L'AUTORIZZAZIONE SISMICA PER ESEGUIRE | LAVORI

Descrizione intervento

da realizzare presso I'immobile sito in

Particella terreni o Unita imm. urbana Cod.cat. Sezione Foglio Particella Subalterno
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala
Ulteriori immobili oggetto del procedimento (allegare il modulo "ulteriori i bili oggetto del proc ")

il procedimento riguarda ulterioriimmabili

Destinazione d'uso principale
i lavori si configurano come intervento di
(ai sensi del Decreto Ministeriale 17/01/2018, Norme tecniche delle Costruzioni)
Intervento
O nuova costruzione
O  adeguamento sismico
O miglioramento sismico
O  intervento locale
la presente denuncia costituisce
Denuncia
O nuovo deposito
O variante sostanziale al deposito

Numero protocollo (in formato numerico) Data protocollo Ente di riferimento

qualificazione dell‘intervento

Categoria

Piano

Visura

SNC

0

0

CAP

(ai sensi dell'articolo 94-bis del Decreto del Presidente della repubblica 06/06/2001, h. 380 e della Deliberazione della Giunta Regionale 29/12/2020, n. 1823)

Qualificazione dell'intervento

I'intervento viene considerato rilevante in quanto I'operasitriferisce a

[ ] interventi di adeguamento o miglioramento sismico di costruzioni esistenti nelle localita sismiche ad alta sismicita

(Zona 1) e a media sismicita (Zona 2, limitatamente a valori di accelerazione 0,20 g < ag < 0,25 g)

[ ] nuove costruzioni che si discostino dalle usuali tipologie .0 che pertla loro particolare complessita strutturale

richiedano pit articolate calcolazioni e verifiche, situate in Zona 1€ 2

[ ] interventi relativi ad edifici di interesse strategico e alle opere infrastrutturali la cui funzionalita durante gli eventi
sismici assume rilievo fondamentale per le finalita di protezione civile, nonché relativi agli edifici e alle opere
infrastrutturali che possono assumere rilevanza in relazione alle conseguenze di un loro eventuale collasso, situatiin
Zona 1 e 2. (Deliberazione della Giunta Regionale 28/11/2003, n. 3645)

[ | aisensidell'articolo 93, comma 5 del Decreto del Presidente dalla repubblica 06/06/2001, n. 380, il presente preavviso
scritto, con contestuale deposito del progetto e dell'asseverazione di cui al comma 4 del suddettoarticolo, é valido anche
agli effetti della denuncia dei lavori di realizzazione di opere di conglomerato cementizio armato; normale e precompresso
e a struttura metallica (articolo 65 del Decreto del Presidente della Repubblica 06/06/2001, n. 380), pertanto
[ ] trasmette la nomina del collaudatore e |'accettazione all'assunzione dell'incarico



Le figure professionali che intervengono nella redazione del progetto sono le seguenti

Nome Codice Fiscale

Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Possesso Partita IVA @ A Albo o Ordine Sezione Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Professionale
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare Telefono fisso elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
ttista delle strutture in opera O
itolo Cognome e Codice Fiscale
Data di nasci Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Possesso Partita IVA Albo o Ordine Sezio Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Professionale
Provincia Comune izzo Civico la Piano SNC CAP

Telefono cellulare Telefon Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

[ progettista delle strutture pref

Titolo Cognome

Codice Fi
2
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Possesso Partita IVA Partita IVA Albo o Ordin/ Regione Provincia Numero iscrizione
Sede Professionale
Provincia Comune Indirizzo to Scala Piano SNC

Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata




[Vldirettore dei lavori strutturali dell’intero intervento

Titolo Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nasci Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Possesso Partita | ita IV, Albo o Ordine Sezione Regione Provincia Numero iscrizione

Sede Professionale
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare Telefono fisso P elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
Cognome Q Codice Fiscale

Sesso Luogo di ni a Cittadinanza

Posse! VA ita IVA Albo o Ordine Sezione Provincia Numero iscrizione

Sede Profession

Provincia Co Indirizzo Ci B Scala Piano SNC CAP

Telefono cellulare

. /ta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
[ kollaudatore in corso d'oper.
Titolo Cognome ome Codi scale

Data di nascita Sesso ‘ Cittadinanza

Possesso Partita IVA Partita IVA Albo o Ordine Sezione Regione Provinci 0 iscrizione
Sede Professionale ‘

Provincia Comune Indirizzo 0 Barrato Scala Piano SNC

Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata

Elenco degli allegati
(tutti gli elaborati progettuali dovranno essere sottoscritti dai tecnici competenti e controj al Direttore dei lavori delle strutture)

L] ne ulteriori intestatari del procedimento
progetto architettonico completo di estratti mappa e planimetrie, relazione tecnica bora

(specificare i codici fiscali dei firmatari - tutti gli elaborati progettuali dovranno essere controfirmati dal DL delle strutt ‘




Progetto strutturale esecutivo

relazione illustrativa sui materiali impiegati
(specificare i codici fiscali dei firmatari - tutti gli elaborati progettuali dovranno essere controfirmati dal DL delle strutture)

con illustrazione degli elementi essenziali del progetto strutturale

- tutti gli elaborati progettuali dovranno essere controfirmati dal DL delle strutture)

relazione di calcolo strutturale

(specificare i codici fiscali dei firmatari - progettuali dovranno essere controfirmati dal DL delle strutture)

ascicolo dei calcoli
cificare i codici fiscali dei firmatari - tutti gli elab

ati progett ovranno essere controfirmati dal DL delle strutture)

no essere controfirmati dal DL delle strutture)

relazione
(specificare i codici fis

relazione geotecnica sullé indagini,
(specificare i codici fiscali dei firmatal

relazione sulla modellazione sismica

(specificare i codici fiscali dei firmatari - tutti gli elaborat ssere controfirmati dal DL delle strutture)

piano di manutenzione della parte strutturale dell'o

(specificare i codici fiscali dei firmatari - tutti gli elaborati progettuali dovra i dal DL delle strutture)

Nel caso di costruzioni esistenti: i seguenti elaborati previsti dalle Norme tecniche per le costru
[ ] allegati per costruzioni esistenti

(specificare)

(specificare il codice fiscale del firmatario)

Q
K

O



Altri elaborati
[l nomina del collaudatore in corso d'opera con accettazione dell'incarico

in merito alla rispondenza alle norme tecniche, alla coerenza tra progetto architettonico e strutturale ed al
scrizioni sismiche contenute negli strumenti di pianificazione urbanistica

Ulteriori alle;

[l copia dell'atto notarile con il conferita la procura

L] altriallegati

(specificare altro allegato) (specificare il codice fiscale del firmatario)

S?

[ ] dichiaradiaver ti personali pubblicata sul sito internet
I'A od informazioni trasmesse all'atto della

istituziona

presentazione

S

Fiesso d'Artico

Luogo Data il committente

il rappresentante dell'impresa
costruttrice delle strutture prefabbricate




