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 COMUNE DI FANO
 (Provincia di Pesaro e Urbino)
SETTORE IV - URBANISTICA
SPORTELLO UNICO PER LE ATTIVITA’ PRODUTTIVE 
Via M. Froncini n. 2
61032   FANO   (PU)
OGGETTO: RICHIESTA DI
	ACCERTAMENTO DI CONFORMITA’ URBANISTICA
(artt. 36 e 37 del  Testo Unico dell’Edilizia D.P.R. 6 giugno 2001, n.380  e successive modifiche ed integrazioni)


	OGGETTO 

	 FORMCHECKBOX 
   Nuova costruzione (in assenza di permesso di costruire) 
 FORMCHECKBOX 
   Ristrutturazione Edilizia (in difformità di permesso di costruire)
 FORMCHECKBOX 
   Interventi soggetti a D.I.A. art. 22 comma 7 (in assenza o in difformità)

	LAVORI DI:
	

	TRATTASI DI:
	  FORMCHECKBOX 
Nuovo progetto
	 A  FORMCHECKBOX 
 FORMDROPDOWN 

	          
	Sanatoria n.ro
	          

	UBICAZIONE:
	Loc.
	          
	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          

	CATASTO:
	Foglio n.
	          
	di
	 FORMDROPDOWN 

	mappali
	          
	Sub.
	          


I sottoscritti:
	–1- DITTA     

INTESTATARIA
	Nominativo
	          

	
	Residente in
	          
	prov.
	          
	C.A.P.
	          

	
	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          

	
	Telefono
	          
	C.F./P.IVA
	          


[Altre Ditte  Intestatarie sono indicate nell’apposito modulo allegato                   FORMCHECKBOX 
   (barrare la casella se presente)]
In qualità di            (specificare il Titolo del richiedente) dell’immobile in oggetto.           FORMCHECKBOX 
   (barrare la casella se presente)]
Ho affidato l’incarico al tecnico:
	PROGETTISTA
	Cognome
	          
	Nome
	          

	
	Iscritto all’Albo  
	 FORMDROPDOWN 

	Al n.
	          
	della Provincia di 
	          

	
	Studio in
	          
	prov.
	          
	C.A.P.
	          

	
	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          

	
	Telefono/Cell.
	          
	C.F.
	          


[Altri Tecnici Progettisti sono indicati nell’apposito modulo allegato                     FORMCHECKBOX 
   (barrare la casella se presente)]
CHIEDONO

il rilascio del Permesso di Costruire in Sanatoria, per il i lavori di cui sopra, ai sensi di Legge e del Regolamento Edilizio Comunale.
 FORMCHECKBOX 
 Trattandosi di opere soggette a Contributo di Costruzione si richiede inoltre la possibilità di rateizzare la quota relativa all’incidenza degli oneri di urbanizzazione.
DOCUMENTAZIONE ALLEGATA
Viene allegata alla presente domanda la seguente documentazione (barrare le caselle interessate):
in unica copia (in grassetto sono indicati gli allegati sempre necessari) :
 FORMCHECKBOX 
 Modulo per altre Ditte intestatarie o Tecnici incaricati;
 FORMCHECKBOX 
 Modulo dichiarazioni tecniche e vincolistica;
 FORMCHECKBOX 
 Attestazione titolo ad intervenire [copia Atto Notarile o Dichiarazione Sostitutiva Atto di Notorietà];
 FORMCHECKBOX 
 Autocertificazione attestante la presenza o l’assenza di sostanze contenenti amianto; 
 FORMCHECKBOX 
 Autocertificazione di conformità del progetto alle norme igienico-sanitarie;
 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia del PRG e/o mappa catastale con individuazione dell’immobile/lotto oggetto d’intervento;
 FORMCHECKBOX 
 Documentazione fotografica e planimetria con indicati i punti di scatto;
 FORMCHECKBOX 
 Planimetria catastale conforme a quella depositata all’Ufficio del Territorio di Pesaro (qualora fosse necessaria a dimostrare la legittimità urbanistica dello stato di fatto denunciato);
 FORMCHECKBOX 
 Modello ISTAT ( nei casi di : nuove costruzioni, ampliamenti);
 FORMCHECKBOX 
 Scheda Impianti ( nei casi di: nuove costruzioni, ampliamenti, ristrutturazioni);
 FORMCHECKBOX 
 Relazione geologica-geotecnica (obbligatoria nei casi di : nuove costruzioni, ampliamenti, demolizione con ricostruzione di fabbricati); 
 FORMCHECKBOX 
 Campioni colori tinteggiature ed abaco dei materiali di finitura esterni;
 FORMCHECKBOX 
           
 FORMCHECKBOX 
           
in duplice copia:
 FORMCHECKBOX 
 Relazione tecnica illustrativa;
 FORMCHECKBOX 
 Relazione tecnica sugli edifici in muratura corredata del rilievo critico (solo per edifici ricadenti in zona “A” ed “E”);
 FORMCHECKBOX 
 Relazione di calcolo (verifica rapporti aeroilluminanti, altezze medie, superfici minime dei singoli vani, indici di piano, percentuale di permeabilità, parcheggi privati e d’uso pubblico, percentuali degli usi, schema calcolo contributo di costruzione, ecc.);
 FORMCHECKBOX 
 Relazione asseverativa alla L.13/89 e schemi grafici esplicativi;
 FORMCHECKBOX 
           
 FORMCHECKBOX 
            
in triplice copia:
 FORMCHECKBOX 
 Elaborati grafici di ante e post operam in carta o eliocopia piegati e non spillati, con l’indicazione delle destinazioni dei singoli vani, debitamente quotate (dimensioni vani, finestre, altezze, superfici nette di calpestio, ecc.) illustranti lo stato di ante operam e post operam scala 1:100, con individuazione degli interventi eseguiti in demolizione e ricostruzione mediante campiture colorate (giallo e rosso). Gli elaborati progettuali dovranno essere completi di piante, prospetti, almeno due sezioni significative, particolari costruttivi in scala adeguata, sistemazione dettagliata e organizzazione funzionale delle aree libere del lotto con precise indicazioni sulle sezioni circa l’altezza dell’edificio in relazione sia all’andamento naturale del terreno che alla sistemazione definitiva dell’area con le quote di spicco del fabbricato riferite alla sede stradale o ad altro punto fisso preesistente (firmato anche dal richiedente);

      n. Tavole            X n.3 copie per un totale di            così distinte (descrivere brevemente l’oggetto):
	TAV. N. A1 oggetto:
	          

	TAV. N. A2 oggetto:
	          

	TAV. N. A3 oggetto:
	          

	TAV. N. A4 oggetto:
	          

	          
	          

	          
	          


 FORMCHECKBOX 
 Altro:           
in unica copia (nei soli casi di difformità)
 FORMCHECKBOX 
 Elaborato grafico, dell’ultimo progetto concessionato con l’individuazione, mediante campiture colorate, degli interventi di modifica;
PARERI PREVENTIVI e NULLA OSTA
Vengono di seguito  [A] Allegati e/o [R] Richiesti la definizione dei seguenti Pareri e N.O. di:
Enti Esterni all’Amministrazione Comunale:
	[A]
	[R]
	
	[A]
	[R]
	

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta dell’USL
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta della Sopr. ai Beni Architettonici(AN)

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta dell’ASET
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta della Sopr. ai Beni Storici (Urbino)

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Parere Preventivo Vigili del Fuoco
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta della Sopr. Archeologica (AN)

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta A.R.P.A.M.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Servizio Patrimonio e N.O. doganale

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Provincia (vincolo idrogeologico)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Capitaneria di Porto

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Provincia (Deposito strutturale)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta ENEL

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Provincia (N.O. Genio Civile)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Forestale

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Provincia (fascia rispetto stradale)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Regionale

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta A.N.A.S.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Altro

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta Ente Autostrade
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Altro           

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Nulla Osta delle Ferrovie
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Altro           


Uffici interni all’Amministrazione Comunale:
	[A]
	[R]
	
	[A]
	[R]
	

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Servizio Viabilità e Traffico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Servizio Patrimonio

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Servizio Manutenzione
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Settore Attività Economiche

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Servizio Ambiente
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Altro

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Autorizzazione Paesaggistica 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	Altro           


Nei casi di pareri allegati, si trasmettere copia in originale degli elaborati grafici e documentazione relativa. 

Nei casi di richiesta di definizione si allegano copie integrative e ricevute di versamento dei diritti istruttori da trasmettere agli Enti interessati.

SCHEDA RIEPILOGATIVA 
Si riportano di seguito i dati riepilogativi del fabbricato o sua porzione oggetto d’intervento:
	Volume Utile     (per edifici residenziali o terziari)
	          
	mc.

	Superficie Utile  (per edifici industriali)
	          
	mq.


Distinta Destinazioni d’uso e Unità Immobiliari:
	
	N. Unità Immobiliari

	PIANO
	Residenza
	Uffici
	Negozi
	Laboratori
	Altri Usi

	Seminterrato
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	Terra
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	1°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	2°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	3°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	4°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	5°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	6°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	7°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	8°
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	          
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	          
	          
	          
	          
	          
	          
	          

	totale
	          
	          
	          
	          
	          
	          


Note:           
Comunicano di aver affidato l’incarico per la realizzazione dei lavori a 2):
	IMPRESA ESECUTRICE

DEI LAVORI

…………………………
(timbro e firma)
	Nominativo
	          

	
	Domicilio in
	          
	prov.
	          
	C.A.P.
	          

	
	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          

	
	Telefono
	          
	C.F./P.IVA
	          

	 FORMCHECKBOX 
 IN ECONOMIA DIRETTA


Comunicano di aver affidato l’incarico per la direzione dei lavori a 2):
	
IL DIRETTORE DEI LAVORI
…………………………………(timbro e firma per accettazione)

	Cognome
	          
	Nome
	          

	
	Iscritto all’Albo 
	 FORMDROPDOWN 

	Della Provincia di
	          

	
	Studio in
	          
	prov.
	          
	C.A.P.
	          

	
	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          

	
	Telefono
	          
	C.F.
	          


2) la comunicazione e relativa sottoscrizione potrà essere differita all’atto della Comunicazione di INIZIO dei LAVORI.

l sottoscritti dichiarano che l’accluso progetto è compilato in piena conformità alle norme di legge e dei vigenti regolamenti comunali, nei riguardi pure delle proprietà confinanti, sollevando da ogni responsabilità il Comune di fronte a terzi.

I sottoscritti dichiarano inoltre di essere a conoscenza del D.L. 626 del 19.09.94 e D.L. 494 del 14.08.96 in merito al rispetto delle NORME DI SICUREZZA NEI LUOGHI DI LAVORO E NEI CANTIERI EDILI e, qualora i lavori in oggetto rientrassero tra quelli contemplati dalla suddetta normativa, provvederanno all’adempimento degli obblighi previsti.

DOMICILIAZIONE
Ai sensi dell’art. 47 Codice Civile si acconsente ad eleggere un diverso domicilio del richiedente, ove lo Sportello Unico dell’Edilizia indirizzerà ogni comunicazione:
	Nominativo
	          
	Recapito in
	          

	Via/Piazza
	          
	n.ro
	          
	C..A.P.
	          

	E-mail
	          
	Tel. / Cellulare
	          


Fano lì ,           
GLI INTESTATARI



          


-1-…………………………………….

-2-…………………………………….

-3-…………………………………….

-4-…………………………………….

-5-…………………………………….

-6-…………………………………….
                                           (firma)
INFORMATIVA IN MATERIA DI TRATTAMENTO DI DATI PERSONALI: 
Il trattamento dei dati è finalizzato allo svolgimento del procedimento amministrativo di cui all'oggetto della presente istanza, nell'ambito delle attività che il Comune esegue per legge, nell'interesse pubblico e nell'esercizio dei pubblici poteri. Il trattamento è effettuato con modalità manuali e informatizzate. Il conferimento dei dati è obbligatorio per l'instaurazione del procedimento amministrativo e il mancato conferimento comporta l’annullamento del procedimento per impossibilità a realizzare l’istruttoria necessaria. I dati raccolti sono quelli da Voi forniti con il presente modulo e saranno elaborati dal personale del Comune, che agisce sulla base di specifiche istruzioni. I vostri dati possono essere comunicati all'esterno a soggetti nominati responsabili del trattamento per svolgere il servizio e ai soggetti che ne abbiano interesse ai sensi della legge 241/1990 e s.m.i., nonché ai richiedenti ai sensi dell’art. 33 D.lgs 33/2013.

Il dichiarante può esercitare i diritti di cui agli artt. 15 e ss. del Reg. UE 679/2016: www.garanteprivacy.it 

Il Comune di Fano è il titolare dei dati. L'informativa completa e i dati di contatto del R.P.D. sono disponibili nel sito del Comune o presso gli appositi uffici.
IL TECNICO INCARICATO 





�


……………………………………


(timbro e firma)











Domanda:


Pratica Edilizia n. 








Pratica SUAP n. 











 





Protocollo n.
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