NOTE ESPLICATIVE:
· Per la presentazione del documento deve essere utilizzato il presente modello, compilato in tutte le sue parti e firmato dalle parti interessate (direttore lavori, proprietà, impresa ecc… ).  
· Tutta la documentazione dovrà essere prodotta in singola copia. 

· Va depositato al protocollo generale nei giorni ed orari di apertura al pubblico. L’inizio lavori assume validità con il deposito presso il protocollo generale e non prevede risposta da parte dell’Ente. L’invio per posta o via mail potrà essere effettuato solo ed esclusivamente previo accordo con l’ufficio tecnico del comune.
· Non è soggetto al pagamento dei diritti di segreteria e al bollo.

LA MODULISTICA, QUANDO COMPILATA DIGITALMENTE, PUO’ ESSERE MODIFICATA SOLO ED ESCLUSIVAMENTE ALL’INTERNO DEI CAMPI MODULO (EVIDENZIATI IN GRIGIO/ROSSO) SPOSTANDOSI CON IL TASTO TAB |( (|

	UNIONE COLLINARE DEL MONFERRATO

 Provincia di Alessandria

Ufficio Tecnico

Comune di 

     

	Protocollo generale



	

	I N I Z I O  L A V O R I

(art. 15 del D.P.R. 6 giugno 2001, n. 380  e art. 49 L.R. 56/1977)


da compilarsi nel caso di persona fisica:

	Il/ La sottoscritto/a        

	codice fiscale
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	nato/a a      
	Prov.   
	il      

	residente nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Eventuale domicilio presso      


da compilarsi nel caso di persone giuridiche:

	Denominazione e ragione sociale        

	codice fiscale
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	con sede nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Legale rappresentante   

	codice fiscale
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	nato/a a      
	Prov.   
	il      

	residente nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Eventuale domicilio presso      


in qualità di titolare
	 FORMCHECKBOX 
_ permesso di costruire: n° Prot.        in data      
 FORMCHECKBOX 
_ permesso di costruire in sanatoria: n° Prot.        in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
denuncia di inizio attività: n° Prot.        in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
segnalazione certificata inizio attività: n° Prot.        in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
      FORMTEXT 

     
 in variante presentata in corso d’opera: n° Prot.   in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
voltura: n° Prot.        in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
      FORMTEXT 

     
: n° Prot.   in data      
 FORMCHECKBOX 
_ 
     : n° Prot.        in data      

	Relativo ad opere di:
     
come da progetto autorizzato.



	riferite all’immobile sito nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	

	censito al catasto:      FORMCHECKBOX 
 N.C. TERRENI      FORMCHECKBOX 
_ N.C. EDILIZIO URBANO

	al foglio n.      
al foglio n.      
	mapp.       sub.      
mapp.       sub.      
	mapp.       sub.      
mapp.       sub.      
	mapp.       sub.      
mapp.       sub.      

	COMUNICA

che in data       sono iniziati i lavori previsti nel permesso di costruire
si intende affidare A:



	TIPO DI COINVOLGIMENTO
	 FORMCHECKBOX 
_
	DIRETTORE 
LAVORI 
	 FORMCHECKBOX 
_
	COORDINATORE SICUREZZA 

IN CORSO D’OPERA 

D.lgs 81/2008 e s.m.i.
	 FORMCHECKBOX 
_
	IMPRESA 
	 FORMCHECKBOX 
_
	CERTIFICATORE 
ENERGETICO 

	Nome  Cognome/ Ragione sociale      

	codice fiscale/P.I.
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Studio/sede nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Cassa edile/Albo di      
	n.      
	Qualifica      

	Che sottoscrive per accettazione: (timbro e firma)
…………………………………………………………………….



	TIPO DI COINVOLGIMENTO
	 FORMCHECKBOX 
_
	DIRETTORE 
LAVORI 
	 FORMCHECKBOX 
_
	COORDINATORE SICUREZZA 

IN CORSO D’OPERA 

D.lgs 81/2008 e s.m.i.
	 FORMCHECKBOX 
_
	IMPRESA 
	 FORMCHECKBOX 
_
	CERTIFICATORE 
ENERGETICO 

	Nome  Cognome/ Ragione sociale      

	codice fiscale/P.I.
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Studio/sede nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Cassa edile/Albo di      
	n.      
	Qualifica      

	Che sottoscrive per accettazione: (timbro e firma)
…………………………………………………………………….



	TIPO DI COINVOLGIMENTO
	 FORMCHECKBOX 
_
	DIRETTORE 
LAVORI 
	 FORMCHECKBOX 
_
	COORDINATORE SICUREZZA 

IN CORSO D’OPERA 

D.lgs 81/2008 e s.m.i.
	 FORMCHECKBOX 
_
	IMPRESA 
	 FORMCHECKBOX 
_
	CERTIFICATORE 
ENERGETICO 

	Nome  Cognome/ Ragione sociale      

	codice fiscale/P.I.
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Studio/sede nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Cassa edile/Albo di      
	n.      
	Qualifica      

	Che sottoscrive per accettazione: (timbro e firma)
…………………………………………………………………….



	TIPO DI COINVOLGIMENTO
	 FORMCHECKBOX 
_
	DIRETTORE 
LAVORI 
	 FORMCHECKBOX 
_
	COORDINATORE SICUREZZA 

IN CORSO D’OPERA 

D.lgs 81/2008 e s.m.i.
	 FORMCHECKBOX 
_
	IMPRESA 
	 FORMCHECKBOX 
_
	CERTIFICATORE 
ENERGETICO 

	Nome  Cognome/ Ragione sociale      

	codice fiscale/P.I.
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Studio/sede nel Comune di      
	Prov.   
	C.A.P.      

	indirizzo      
	n.      
	tel.       

	email       
	
	fax      

	Cassa edile/Albo di      
	n.      
	Qualifica      

	Che sottoscrive per accettazione: (timbro e firma)
…………………………………………………………………….



	 FORMCHECKBOX 
_
	CHE TALUNE CATEGORIE DI LAVORI SARANNO ESEGUITE IN AMMINISTRAZIONE DIRETTA E LE RESTANTI SARANNO AFFIDATE ALLE DITTE SOPRA RIPORTATE.

IN PARTICOLARE LE OPERE ESEGUITE DIRETTAMENTE DAL RICHIEDENTE SONO:

 FORMCHECKBOX 
_ Opere edili generici (scavi – murature -  tramezzature – intonaci – rivestimenti – sottofondi – pavimenti –ecc) 

(Per le categorie sottostanti occorre allegare la documentazione comprovante la qualificazione prevista dal D.lgs 81/2008 e s.m.i.)

 FORMCHECKBOX 
_ Opere in c.a. e ferro che assolvono funzioni portanti  

 FORMCHECKBOX 
_ Impianto elettrico

 FORMCHECKBOX 
_ Impianto di riscaldamento

 FORMCHECKBOX 
_ Impianto idrosanitario 

 FORMCHECKBOX 
_ Impianto gas 


I quali PER LE PROPRIE COMPETENZE E RESPONSABILITA’, DICHIARANO:

Consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, formazione o uso di atti falsi, ai sensi dell’artt. 47e 76 del DPR n. 445/2000
	in relazione alla esecuzione delle opere:

 FORMCHECKBOX 

che l’intervento edilizio non comporta opere in conglomerato cementizio armato, normale e precompresso ed a struttura metallica da denunciare ai sensi del D.P.R. n. 380/2001

 FORMCHECKBOX 
_
che in data       Prot.        è stata consegnata la Denuncia inerente le opere in conglomerato cementizio armato, normale e precompresso ed a struttura metallica ai sensi dell'art. 65 del D.P.R. n. 380/2001;

 FORMCHECKBOX 
_
che la Denuncia sarà presentata prima dei relativi lavori

	 in relazione alla sicurezza e salute dei lavoratori in cantiere ai sensi del D.lgs 81/08 e s.m.i. 

 FORMCHECKBOX 

che l’intervento non è soggetto agli adempimenti di cui al D.lgs 81/08 e s.m.i.

 FORMCHECKBOX 
_
che l’intervento è soggetto agli adempimenti di cui al D.lgs 81/08 e s.m.i., pertanto ai sensi dell’art. 90 comma 9 lett. c) del D.lgs 81/08 e s.m.i. allega copia della notifica preliminare  di cui all’art. 99 del medesimo D.lgs corredata dagli estremi di trasmissione all’ASLAL
( in relazione alle disposizioni sulla sicurezza ed in particolare ai sensi dell’art. 90 comma 9
     D.Lgs. 81/2008 e s.m.i. allega:

· Documento di regolarità Contributiva di tutte le imprese esecutrici o lavoratori autonomi partecipanti ai lavori; 

· Dichiarazione attestante l’avvenuta verifica della documentazione prevista alle lettere a) e b) del comma 9 dell’art. 90 del D.lgs 81/2008 e s.m.i.  per ciascuna impresa esecutrice o lavoratore autonomo;

Si impegna/no a comunicare qualunque modifica alla presente prima dell’inizio dei lavori e, qualora successivamente all’inizio lavori, si verifichi il subentro di altra Impresa o lavoratore autonomo, a comunicare al Comune i relativi dati prima dell’inizio dei lavori di quest’ultima.

	(
DI ESSERE A CONOSCENZA CHE LA MANCATA PRESENTAZIONE DEL DURC DELLE IMPRESE O LAVORATORI AUTONOMI E DELLA NOTIFICA PRELIMINARE QUALORA PREVISTA, NONCHE’ L’ASSENZA DEL PIANO DI SICUREZZA E DI COORDINAMENTO O DEL FASCICOLO QUANDO PREVISTI, COMPORTA LA SOSPENSIONE DELL’EFFICACIA DEL TITOLO ABILITATIVO FINO ALLA LORO ACQUISIZIONE.



	(
di aver preso atto di tutte le prescrizioni generali e particolari contenute nel permesso di costruire




( Ove necessario verrà presentata richiesta di Agibilità entro e non oltre 15 giorni dalla data di fine lavori

( I sottoscrittori della presente comunicazione sono consapevoli delle responsabilità penali cui possono andare incontro in caso di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci, come previsto dagli artt. 496 c.p. e 26 della legge n° 15 del 4 gennaio 1968 e successive modificazioni e del fatto che, in caso di dichiarazioni non veritiere, si ha la decadenza dai benefici conseguenti il provvedimento eventualmente emanato sulla base della presente dichiarazione, come previsto dall’art.11, comma 3 del D.P.R. n°403 del 20 ottobre 1998

( Si solleva l’amministrazione comunale, da ogni responsabilità riguardante i diritti di terzi, relativamente all’esecuzione delle opere di cui alla presente

( Con la firma della presente i soggetti interessati autorizzano il Comune a raccogliere e trattare, per fini strettamente connessi a compiti istituzionali, i propri dati personali, limitatamente a quanto necessario, per rispondere alla richiesta di intervento che li riguarda, in osservanza della legge 675/96 e s.m.i. sulla tutela dei dati personali.

     , lì      
Firma del Richiedente _______________________________________

Timbro e firma del Direttore dei Lavori ___________________________

Timbro e firma del Coordinatore D.lgs. 81\08______________________

Timbro e firma dell’Impresa ___________________________________

Timbro e firma del Certificatore ________________________________




Da compilarsi a cura del dichiarante








Modello: M06_InizioLavori

Aggiornamento: 04/02/2011




