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ALLEGATO A-20 
Dichiarazione di conformità dell’impianto 
alle vigenti norme 
 (L.R. n° 3/2008, art. 1, comma 21) 
 
 
RELAZIONE ASSEVERATIVA PER 
L’ESECUZIONE DI OPERE INTERNE NON 
SOGGETTE AD ULTERIORI VERIFICHE 

perseguito 
 
1. Dati generali dell’intervento 
1.1 – Ubicazione intervento (Riportare contenuto del quadro 2 della DUAAP) 
 
1.2 – Generalità dell’interessato (Soggetto indicato al quadro 1 della DUAAP) 
 

1.3 – Riportare descrizione sintetica dell’intervento (Sunto dei quadri 5 e 6 della DUAAP) 
 

 
 
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    

 Legale rappresentante della società    
Studio: 
Comune di                                   

 
C.A.P.                                   Provincia                                 

Indirizzo                                   N°                                  

Telefono                                   Cellulare                                   

Fax                                   E-mail                                   

In relazione ai lavori sopra richiamati, meglio specificati nella dichiarazione autocertificativa e negli elaborati di progetto 

DICHIARA 

Quanto contenuto nei seguenti quadri 
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3. Conformità urbanistica dell’immobile 
L’immobile è di nuova edificazione, e come tale non esistono precedenti atti d’assenso riferiti allo stesso? 

 SI  Vai al quadro 4 – Pianificazione urbanistica 

 NO  Compilare i quadri di interesse: 

 3.1 - L’immobile è stato costruito prima del 1942, e più precisamente nel periodo: 

E come tale in assenza di titolo abilitativo edilizio originario 

 3.2 – Gli atti abilitativi ed i fascicoli edilizi inerenti l’immobile sono i seguenti: 
Tipo di atto (licenza, 
concessione, concessione in 
sanatoria, ecc.) N° Data N° fascicolo edilizio 

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                                               

 Il sottoscritto dichiara di 
aver verificato che 
(contrassegnare l’opzione che 
ricorre) 

 nell’immobile non sussistono opere eseguite in assenza di titolo abilitativo 
o in totale difformità o con variazioni essenziali 

 le opere abusive esistenti non costituiscono presupposto fattuale per la 
realizzazione degli interventi previsti nella presente dichiarazione, e comunque 
non incidono sul rispetto dei parametri urbanistici 

 
4. Descrizione dell’intervento 
Riportare descrizione delle opere che si intendono realizzare: 

 

Indicare i vincoli insistenti sull’immobile e sulla zona di riferimento, nonché ulteriori note relative alla verifica di conformità: 

 

 



5. Smaltimento degli inerti 
Riportare la quantità totale di inerti previsti, in mc:                                            Allegare calcolo analitico delle quantità di inerti 

da smaltire (Regolamento edilizio, art. 16/bis) 

Riportare la quantità di inerti di cui è previsto il riutilizzo nell’ambito dello stesso cantiere, in mc:                                             

Riportare la quantità di inerti da smaltire, in mc:                                               

 Lo smaltimento avverrà presso una discarica autorizzata mc:                                             

Indicare ubicazione e denominazione: 

                                                                                                              

 Allegare atto di accettazione, da parte del gestore della discarica, dei rifiuti inerti provenienti dai lavori di cui trattasi 
 
6. Dichiarazione di conformità  

Il sottoscritto (nome e cognome del tecnico incaricato)                                                                                              

I cui dati anagrafici completi sono contenuti nella precedente sezione 2 

In base alle verifiche effettuate, con la presente, ai sensi dell’art. 1, comma 21 della L.R. n° 3/2008 

ATTESTA 

 Che gli interventi da realizzarsi ricadono nella fattispecie disciplinata dall’art. 15 della L.R. n° 23/1985 

 La conformità dell’intervento rispetto alle vigenti normative in materia edilizia ed urbanistica 

 La conformità dell’intervento rispetto alle vigenti normative in materia igienico-sanitaria 

 Che, rispetto alle opere interne da eseguirsi, non si rendono necessarie ulteriori verifiche di conformità in 
ordine a profili di pubblica sicurezza, igiene e tutela ambientale, tutela della salute, pubblica incolumità e 
sicurezza nei luoghi di lavoro. 

 La perfetta corrispondenza e identità fra i documenti cartacei e quelli contenuti sul supporto digitale 

 Che, per i profili relativi alla presente dichiarazione di conformità, non sono previste valutazioni discrezionali da 
parte dei competenti uffici della Pubblica Amministrazione. 

 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. 

 
7. 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 

 



 

Allegato A – Dichiarazioni dell’interessato  
IL SOTTOSCRITTO 

Cognome                                                                                          Nome                                                                                             

Data di nascita                                                                                   Luogo di nascita                                                                                  
nella sua qualità di avente titolo a intervenire sull’immobile da costruirsi o modificarsi, di cui alla presente dichiarazione 
autocertificativa 
consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n°445 del 28/12/2000, della 
decadenza dei benefici sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75 del D.P.R. 445/2000, nonché di quanto previsto dall’art. 
71 del D.P.R. n°445/2000 sul consenso prestato dal dichiarante con la presente, al controllo della corrispondenza al vero di quanto 
dichiarato 

DICHIARA 

sotto la sua personale responsabilità: 

 Che l’impresa esecutrice è stata già designata, ed il responsabile ha compilato il successivo allegato C 

 Che l’impresa esecutrice verrà designata, e tempestivamente comunicata al Comune, prima dell’inizio dei lavori 
 (obbligatorio per le aree ricomprese all’interno del perimetro del PAI)  Di liberare l’amministrazione in ordine a futuri danni a cose o 
persone comunque derivanti dal dissesto segnalato per il terreno oggetto dell’intervento dal Piano di Assetto Idrogeologico, approvato 
con deliberazione G.R. n° 54/33 del 30/12/2004 e da D.A. LL.PP. n° 3 del 21/02/2005, pubblicato sul BURAS n° 8 del 11/03/2005. 
Luogo e data                                                                                   
                                                                                                                                Firma del dichiarante 

                                                                                                                                                 
 
 

 

 
 

 

 

 
 

Allegato B – Dichiarazioni del direttore dei lavori  
IL SOTTOSCRITTO 

Qualifica 
(Ing., Arch. Geom., ecc.)                                

Iscritto all’albo della  
Provincia di                                                                                             

 
N° iscrizione                               

Cognome  Nome   

Data di nascita  Luogo di nascita  
consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n°445 del 28/12/2000, della 
decadenza dei benefici sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75 del D.P.R. 445/2000, nonché di quanto previsto dall’art. 
71 del D.P.R. n°445/2000 sul consenso prestato dal dichiarante con la presente, al controllo della corrispondenza al vero di quanto 
dichiarato 

DICHIARA 

 di accettare l’incarico di direzione dei lavori edili relativi alla presente DUAAP 

 che qualora declinasse l’incarico di cui sopra informerà tempestivamente il Comune  

Luogo e data  
                                                                                                                                Firma del dichiarante 

 
                                                                   



 

Allegato C – Dichiarazioni dell’impresa esecutrice  
IL SOTTOSCRITTO 

Cognome                                               Nome                                               

Data di nascita                                               Luogo di nascita                                               

In qualità di                                                                               

Dell’impresa edile (denominazione)                                                                                

Avente sede legale in:                                               Indirizzo:                                               

Telefono:                                               Fax:                                               E-mail:                                               

Partita IVA:                                                                                                      

nella sua qualità di titolare dell’impresa esecutrice dei lavori di modifica dell’immobile di cui alla presente dichiarazione autocertificativa 
consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni false ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n°445 del 28/12/2000, della 
decadenza dei benefici sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75 del D.P.R. 445/2000, nonché di quanto previsto dall’art. 
71 del D.P.R. n°445/2000 sul consenso prestato dal dichiarante con la presente, al controllo della corrispondenza al vero di quanto 
dichiarato 

DICHIARA 
 Che, trattandosi di lavoratore autonomo, come definito dall’art. 2 del D.Lgs. n° 494/96 e s.m.i., non ha personale alle proprie 

dipendenze 

 Che l’organico medio annuo è suddiviso come sotto indicato, ed è pari complessivamente a n° unità:                                             

Dirigenti n°                                              Quadri n°                                 Impiegati n°                                              

Operai n°                              Di cui Livello:              n°               Livello:              n°               Livello:              n°               

Posizione INPS Matricola/PA n°                                Sede:                               Prov:                        

Posizione INAIL  Codice cliente:                               PAT:                                 

Posizione Cassa Edile N° iscrizione:                               Cassa edile di:                                 Prov:                        

DICHIARA ALTRESI’ 

che qualora declinasse l’incarico di cui sopra informerà tempestivamente il Comune a mezzo di lettera raccomandata. 

N.B: Allega documento unico di regolarità contributiva (DURC) 

Luogo e data                                                                              
                                                                                                                                Firma del dichiarante 
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