AUTORIZZAZIONE IN PRECARIO
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Al Signor Sindaco del Comune di TALMASSONS
DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA
per interventi in contrasto con gli strumenti urbanistici comunali
__I__ sottoscritt__ ______________________________________________________________________ nato a  ________________________il ______________
Cod.fisc.___________________________  residente a ___________________________________ in via _______________________________________________ n° ________ tel. ______________________;
__I__ sottoscritt__ ______________________________________________________________________ nato a  ________________________il ______________

Cod.fisc.___________________________ residente a ___________________________________ in via _______________________________________________ n° ________ tel. ______________________;

(Per le Ditte) 
__I__ sottoscritt__ ______________________________________________________________________ nato a  ________________________il ______________

legale rappresentante/amministratore unico della Ditta ______________________________________________________________________________________
Cod.fisc. /p. IVA ______________________ con sede in _________________________________ in via _______________________________________________

n° ________ tel. ______________________;

In qualità di __________________________________________________________(1), dell’immobile di seguito indicato 

Si comunica che il professionista incaricato della progettazione è il __________________________________________________________ Cod.fisc. /p. IVA _____________________ con studio in __________________________________ via ________________________________ n° _______ tel. ____________________;
C H I E D E / C H I E D O N O
L’ AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA

PER INTERVENTI IN CONTRASTO CON GLI STRUMENTI URBANISTICI COMUNALI

(ai sensi dell’ art. 20 della L.R. 19 del 11.11.2009)
per un intervento di ____________________________________________________________________________________________________________________
per il soddisfacimento delle seguenti esigenze di carattere improrogabile e transitorio, non altrimenti realizzabili _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
sull’immobile sito in Via _______________________________________________________________________________________ n._______________________
catastalmente censito in Comune di Talmassons: N.C.T. /Foglio _______ mapp ____________________; N.C.E.U. /Foglio ______ mapp.________________
in conformità agli elaborati progettuali allegati alla presente domanda.
Talmassons , ________________________
Il/I Richiedente/i
Allegati: ________________________

(indicare tutti gli elaborati)

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Leg.vo 30/6/2003 n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali) : i dati personali riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento in oggetto e verranno utilizzati, anche con strumenti informatici, esclusivamente a tale scopo.

1 Indicare il titolo in base al quale il richiedente è legittimato a presentare la domanda ( es. proprietario, usufruttuario o titolare di altro diritto sull’immobile oggetto di intervento).

2 Indicare il tipo di intervento secondo le previsioni dell'art. 10 del DPR 380/01 : a) nuova costruzione, b) ristrutturazione urbanistica, c) ristrutturazione edilizia che porta alla realizzazione di un organismo in tutto o in parte diverso dal precedente, con aumento delle unità immobiliari , modifiche del volume, della sagoma, dei prospetti o delle superfici, ovvero che , limitatamente agli immobili compresi nelle zone omogenee A , comporta mutamenti delle destinazioni d'uso 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'

(RESA DAL PROGETTISTA AI FINI DELLA CONFORMITA' IGIENICO SANITARIA DEL PROGETTO)

(Art. 47 D.P.R. 28/12/2000 n. 445)

Il sottoscritto __________________________________________________________________________________________________________________________
                                                                           (cognome)                                                                                     (nome)

nato a _________________________________________________________________________________(_____) il _______________________________________
                                                     (luogo)                                                                                                   (prov.)

residente a __________________________________________________ (______) in _______________________________________________________________

                                                     (luogo)                                                   (prov.)                                                    (indirizzo)

con riferimento alla pratica relativa all’intervento di __________________________________________________________________________________________

sull’immobile sito in Talmassons in Via/ Piazza_______________________________________________________________________________n._____________

e così catastalmente censito nel Comune di Talmassons
N.C.T.     Foglio _____________________ mapp ____________________

N.C.E.U. Foglio _____________________ mapp.____________________

Sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole della responsabilità penale conseguente a dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi dell' art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445;
consapevole, inoltre, delle conseguenze amministrative in merito alla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere;

D I C H I A R A

ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 47 e seguenti del D.P.R. 28/12/2000 n. 445,
· che il progetto edilizio relativo all’intervento in premessa indicato risulta conforme alla vigente normativa igienico - sanitaria in materia edilizia contenuta nel Regolamento Edilizio vigente, nella L.R. 44/85 del 23.08.1985
· che la verifica in ordine a tale conformità non comporta valutazioni tecnico-discrezionali;
____________________________
             (luogo e data )    
       IL DICHIARANTE
______________________________

  ( Timbro  e  firma  )

AVVERTENZA: La presente dichiarazione sostituisce ad ogni effetto il parere dall'ASL previsto dall'art. 220 del R.D. 27/7/1924 n. 1265 . Deve essere sottoscritta dall’interessato alla presenza del dipendente addetto. Può essere inviata anche a mezzo fax o per posta ovvero consegnata tramite un incaricato. In tal caso deve essere obbligatoriamente allegata la fotocopia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità.
PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO IN CASO DI FIRMA APPOSTA DI FRONTE AL DIPENDENTE ADDETTO

Estremi del documento in corso di validità ________________________________________

rilasciato il ______________da _________________________________________________

__________________________




      IL DIPENDENTE ADDETTO AL SERVIZIO

            (luogo e data)

(cognome nome e qualifica)

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Leg.vo 30/6/2003 n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali): I dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo.
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'

             (RESA DALLA PERSONA AVENTE TITOLO A EDIFICARE)

(Art. 47 D.P.R. 28/12/2000 n. 445)

Il sottoscritto __________________________________________________________________________________________________________________________
                                                                           (cognome)                                                                                     (nome)

nato a _________________________________________________________________________________(_____) il _______________________________________
                                                     (luogo)                                                                                                   (prov.)

residente a __________________________________________________ (______) in _______________________________________________________________

                                                     (luogo)                                                   (prov.)                                                    (indirizzo)

con riferimento alla pratica relativa all’intervento di __________________________________________________________________________________________

sull’immobile sito in Talmassons in Via/ Piazza_______________________________________________________________________________n._____________

e così catastalmente censito nel Comune di Talmassons
N.C.T.     Foglio _____________________ mapp ____________________

N.C.E.U. Foglio _____________________ mapp.____________________

Sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole della responsabilità penale conseguente a dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi dell' art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445;
consapevole, inoltre, delle conseguenze amministrative in merito alla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere;

D I C H I A R A

di essere proprietario dell’immobile sopraccitato e di aver titolo ad edificare

____________________________
             (luogo e data )    
         IL DICHIARANTE
______________________________

  ( Timbro  e  firma  )

AVVERTENZA: Deve essere sottoscritta dall’interessato alla presenza del dipendente addetto. Può essere inviata anche a mezzo fax o per posta ovvero consegnata tramite un incaricato. In tal caso deve essere obbligatoriamente allegata la fotocopia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità.
PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO IN CASO DI FIRMA APPOSTA DI FRONTE AL DIPENDENTE ADDETTO

Estremi del documento in corso di validità ________________________________________

rilasciato il ______________da _________________________________________________

__________________________




      IL DIPENDENTE ADDETTO AL SERVIZIO

            (luogo e data)

(cognome nome e qualifica)

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Leg.vo 30/6/2003 n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali): I dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'

(RESA DAL PROGETTISTA DI CONFORMITÀ ALLE CARATTERISTICHE ACUSTICHE DEGLI EDIFICI AI SENSI DELLA LEGGE QUADRO SULL’INQUINAMENTO ACUSTICO L. 447/95 

(Art. 47 D.P.R. 28/12/2000 n. 445)

Il sottoscritto __________________________________________________________________________________________________________________________
                                                                           (cognome)                                                                                     (nome)

nato a _________________________________________________________________________________(_____) il _______________________________________
                                                     (luogo)                                                                                                   (prov.)

residente a __________________________________________________ (______) in _______________________________________________________________

                                                     (luogo)                                                   (prov.)                                                    (indirizzo)

con riferimento alla pratica relativa all’intervento di __________________________________________________________________________________________

sull’immobile sito in Talmassons in Via/ Piazza_______________________________________________________________________________n._____________

e così catastalmente censito nel Comune di Talmassons
N.C.T.     Foglio _____________________ mapp ____________________

N.C.E.U. Foglio _____________________ mapp.____________________

Sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole della responsabilità penale conseguente a dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi dell' art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445;
consapevole, inoltre, delle conseguenze amministrative in merito alla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere;
Visto il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 01.03.1991;

Visto il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 14.11.1997;

Visto il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 05.12.1997;

Vista la Legge n. 447 del 26.10.1995 “Legge quadro sull’inquinamento acustico”;

Vista la Legge Regionale n. 16 del 18.06.2007 “norme in materia di tutela dall’inquinamento atmosferico e dall’inquinamento acustico”;
D I C H I A R A

che nel progetto sono stati valutati e considerati  tutti gli accorgimenti tecnici e tecnologici in modo da garantire la conformità alle caratteristiche acustiche dell’edificio secondo la L. 447/95 art. 2 comma 1 lett. b) previste dai DPCM 5/12/1997 e dal DPCM 14/11/1997, e in particolare che l’edificio è:

classificato in categoria ________, come da tabella A del DPCM 5/12/1997

soddisfa ai requisiti acustici passivi degli edifici di cui alla tabella B del DPCM 5/12/1997
Inoltre, barrare solo nel caso di interesse specifico:
 FORMCHECKBOX 
 nel caso di luoghi di pubblico spettacolo e di intrattenimento danzante, il progetto soddisfa i requisiti di cui al DPCM 16/4/1999

Si allega alla presente progetto acustico sottoscritto da un tecnico competente

Eventuali note aggiuntive

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

____________________________
             (luogo e data )    
       IL DICHIARANTE
______________________________

  ( Timbro  e  firma  )

AVVERTENZA: Deve essere sottoscritta dall’interessato alla presenza del dipendente addetto. Può essere inviata anche a mezzo fax o per posta ovvero consegnata tramite un incaricato. In tal caso deve essere obbligatoriamente allegata la fotocopia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità.
PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO IN CASO DI FIRMA APPOSTA DI FRONTE AL DIPENDENTE ADDETTO

Estremi del documento in corso di validità ________________________________________

rilasciato il ______________da _________________________________________________

__________________________




      IL DIPENDENTE ADDETTO AL SERVIZIO

            (luogo e data)

(cognome nome e qualifica)

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Leg.vo 30/6/2003 n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali): I dati sopra riportati sono prescritti dalle vigenti disposizioni ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo.

     COMUNE DI TALMASSONS

PROVINCIA DI UDINE

UFFICIO TECNICO – EDILIZIA PRIVATA - URBANISTICA

Via Tomadini, 15 – C.A.P. 33030 –  Tel. 0432/766020 – Fax 0432/765235 - www.comune.talmassons.ud.it

Orario di apertura al pubblico: Lunedì - Mercoledì e Venerdì 10.30 – 12.30 Giovedì 15.00 – 18.00

	QUESTIONARIO  URBANISTICO

	Riservato ufficio:

Istanza presentata il ____________ 
prot. n° _____________ pratica n°________________



	RICHIEDENTI / Dati / Indirizzo:

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

(allegare alla presente dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà redatta ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

OGGETTO del PERMESSO DI COSTRUIRE/D.I.A./AUTORIZZAZIONE IN PRECARIO
__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

PROGETTISTA / Dati / Indirizzo:
__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________



	UBICAZIONE dell' INTERVENTO



	Via/Piazza :  
n°

	Foglio:  

mappale  

	Pertinenza Urbanistica: (mappali/superficie)

	

	VINCOLI:      Paesaggistico
Archeologico                     altro - _________

	Utilizzo Una Tantum:    o - mc. 200
o - mc. 150                     o - 50% del Vol.

	                                         o - altro 



	DATI  di  PROGETTO:

	 FORMCHECKBOX 
 - nuova costruzione

 FORMCHECKBOX 
 - ampliamento

 FORMCHECKBOX 
 - recupero edilizio

 FORMCHECKBOX 
 - ristrutturazione edilizia

 FORMCHECKBOX 
 - restauro conservativo

 FORMCHECKBOX 
 - opere esterne recinzioni
	 FORMCHECKBOX 
 - manutenzione straordinaria

 FORMCHECKBOX 
 - variante in corso d'opera

 FORMCHECKBOX 
 - variante sostanziale

 FORMCHECKBOX 
 - ristrutturazione urbanistica

 FORMCHECKBOX 
 - cambio destinazione d'uso

 FORMCHECKBOX 
 - demolizione
	 FORMCHECKBOX 
 - altro: 



	DESTINAZIONE d’USO: delle unità immobiliari (ai sensi Art. 44 della L.R. 5 del 23.02.2007)



	DATI URBANISTICI RELATIVI al SITO:

	Superficie del lotto    mq.                               

	Destinazione urbanistica:                                            

	DATI TECNICO – COSTRUTTIVI

Sup. coperta esistente 
Sup. coperta in demolizione
Sup. coperta di progetto
Sup. coperta Totale

___________________
______________________
__________________
_________________

    Volume esistente
Volume in demolizione
Volume di progetto 
Volume Totale

___________________
______________________
__________________
_________________

(N.B.:allegare calcoli analitici con riferimenti grafici) 



	Parcheggi Stanziali: 
Ammessi dal Piano mq._____________ di Progetto mq.________________

Parcheggi di Relazione:
Ammessi dal Piano mq._____________ di Progetto mq.________________

(negli elaborati vanno individuati graficamente )

	INDICI DI PIANO

Ammessi dal Piano
esistenti
di progetto/totali

	Ind.Territoriale

(Zone C-PRPC)
	
	It (mc/mq)
	
	

	Indice edif. Fondiaria
	
	If (mc/mq)
	
	

	Rapp.to di Copertura
	
	Q mq/mq
	
	

	
	
	
	
	

	Altezza
	
	H ml
	
	

	Dist. Strada
	
	Ds ml


	
	

	Dist. Confini
	
	Dc ml


	
	

	Dist. fabbr.
	
	Df ml


	
	

	Volume

UNA TANTUM
	
	
	
	

	ALTRO
	
	
	
	

	
	
	
	
	


CONCESSIONI-AUTORIZZAZIONI-DIA   PRECEDENTI

N. _____________   del _________________________________________________________________________

N. _____________   del _________________________________________________________________________

N. _____________   del _________________________________________________________________________

	DATI TECNICO – COSTRUTTIVI



	Impiantistica:
tipo di riscaldamento:


	
potenza:
combustibile       

	
approvvigionamento idrico: 

	
smaltimento acque reflue: 

	NULLA OSTA / PARERI  ENTI  INTERESSATI



	Soprintendenza Beni A.A.A.S.(D.lgs. 490/99): 

	C.A.F.C.SpA  (Consorzio Acquedotto Friuli Centrale) per Scarichi in Fognatura:

	A.R.P.A.: per Scarichi FOGNARI che non recapitano in Fognatura:

	A.S.S. n° 4 - Medio Friuli:

	Corpo di Polizia Comunale:

	Consorzio di Bonifica Bassa Friulana:

	VV.FF.:

	ANAS:

	FF.SS.:

	Regione F.V.G., nulla-osta Idraulico:

	Dir. Reg. affari finanziari e patrimonio - ufficio del Demanio:

	Altro:

	

	

	

	SI DICHIARA:

· l’inesistenza di Opere Abusive o l’avvenuta Sanatoria / Condono Edilizio delle stesse a seguito di Provvedimento Autorizzativo n° ___________ del __________.
· la NON falsa o incompleta rappresentazione dello stato di fatto e della realtà finalizzata al rilascio del provvedimento Autorizzativo.

· che il progetto è conforme alle norme di cui all'art. 4, primo comma, lettere A e B della legge del 02/02/1974 n. 64, riguardante le costruzioni in zone sismiche (Art. 1, ultimo comma L.R. 27/1988).

· Che l’intervento rispetta gli obiettivi di qualità indicati dagli artt. 4, 5, 6 del DPGM 8 luglio 2003: "Fissazione dei limiti di esposizione, dei valori di attenzione e degli obiettivi di qualità per la protezione della popolazione dalle esposizioni ai campi elettromagnetici alle frequenze di rete (50 Hz) generati dagli elettrodotti", nonché di eventuali ulteriori vincoli previsti dallo strumento urbanistico locale.
· Di aver titolo di edificabilità in quanto sussistono le opere di urbanizzazione primaria ovvero convenzione con il Comune per la realizzazione delle stesse (art. 1 delle N.T.A. comma 12).
· Di avere diritto alla costituzione del vincolo di pertinenza urbanistica ai sensi dell’articolo 46 della L.R. 5 del 23.02.2007.
· Ai sensi del decreto legislativo n. 311 del 29.12.2006 “certificazione energetica edifici” l’edificio progettato sarà dotato di impianti tecnologici che utilizzeranno di fonti rinnovabili (solare termico o geotermia) per la produzione di almeno il 50% dell’acqua calda sanitaria, e di impianti fotovoltaici. 

· Di aver rispettato le norme in materia di superamento ed abbattimento delle barriere architettoniche di cui Legge n. 13/89 e D.M. n. 236/89  e successive modifiche ed integrazioni;
· Che l’intervento rispetta i requisiti acustici passivi dell’edificio ai sensi del D.P.C.M. 05.12.1997;

· Di non aver in alcun modo alterato le dichiarazioni del presente modello redatto dall’Ufficio Tecnico del Comune di Talmassons;
· Di ottemperare a quanto disposto dal D. Lgs. 3 aprile 2006, n. 152, recante norme in materia ambientale così come integrato dal D. Lgs. 16 gennaio 2008 n. 4 “ disciplina delle materie prime e secondarie, dei sottoprodotti e delle terre e rocce da scavo”;
I sottoscritti attestano la veridicità dei dati sopraesposti, che fanno parte integrante del progetto.

Data_____________

La proprietà






Il Progettista

_________________ 





_________________




Riservato Ufficio Tecnico

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

Data 



Il responsabile dell’istruttoria



_______________________________________

Marca da bollo


vigente





�





�
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