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           Marca da bollo

                  € 16,00

Al Sig. SINDACO

del Comune di  CHIUSA DI PESIO
OGGETTO: Richiesta di certificazione attestazione l’idoneità alloggiativa. 

(Ai sensi della Legge nr. 40/1998 e sm.i., D. Lgs nr. 286/1998 e sm.i., D.P.R. nr. 394/1999, Legge nr. 94/2009).

Il sottoscritto (Cognome) _________________________ (Nome)  ______________________________________
nato a ______________________________________________ Stato ___________________________________

il _____________________________ di cittadinanza ______________________________________e residente a 
_______________________________________in Via/Piazza ___________________________ n° ___________
cellulare _________________________________
Chiede il rilascio della certificazione comunale attestante che l’alloggio sotto indicato sia conforme ai vigenti requisiti igienico sanitari, secondo le disposizioni contenute nel D.M. Sanità 05/07/1975
da produrre agli enti competenti (Questura o Prefettura – Ufficio territoriale del Governo) al fine: (in base alla casistica barrare la casella che interessa)
□  Richiesta di Permesso di soggiorno per ricongiungimento familiare (Art. 6 c. 1, lett c) D.P.R. nr. 394/1999 e s.m.i.)
□  Richiesta di Permesso di soggiorno per coesione familiare (Art. 30 c. 1, lett c) D.P.R. nr. 394/1999 e s.m.i.)

□ Sottoscrizione del contratto di soggiorno per lavoro subordinato (Art. 8 bis c. 1 D.P.R. nr. 394/1999 e s.m.i.)

□  Richiesta di Permesso di soggiorno per lavoro subordinato
□  Richiesta di Permesso di soggiorno

□ Richiesta di Permesso di soggiorno per familiare al seguito (Art. 6 c. 3 D.P.R. 394/1999 e s.m.i.)

□  Richiesta di ingresso e soggiorno per cure mediche

□  Richiesta di carta di soggiorno (Art. 16 c. 4 lett b) D.P.R. nr. 394/1999 e s.m.i.

□  Altro ___________________________________________________________

Immobile sito in CHIUSA DI PESIO  Via/Piazza ______________________________ nr. civico __________
Interno _________ Scala ________ Piano _____________________.

Censito a Catasto Fabbricati Foglio N._______ Mappale N. _______ Subalterno _________.

Censito a Catasto Terreni     Foglio N._______ Mappale N. _______ Subalterno _________.

Il Sottoscritto/a consapevole delle pene stabilite per false attestazioni e mendaci dichiarazioni ai sensi dell’art. 76 del D.P.R.  28/12/2000 nr. 445 e degli artt. 483, 495 e 496 del Codice penale e che inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione resa, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento conseguito sulla base della dichiarazione non veritiera ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, sotto la propria responsabilità
DICHIARA

Che l’alloggio sopraindicato è occupato dalle seguenti persone:

1)_________________________________________nato a _________________________il________________
2)_________________________________________nato a _________________________il________________
3)_________________________________________nato a _________________________il________________
4)_________________________________________nato a _________________________il________________
Precisa che per eventuali comunicazioni è disponibile il Sig. _______________________ tel ________________

Note eventuali: ______________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

Allega:

1. N. 1 marca da bollo da € 16,00 da applicare alla certificazione attestante l’idoneità alloggiativa. 
2. Fotocopia della Carta d’Identità o Passaporto o altro documento di riconoscimento, in corso di validità.

3. Fotocopia dell’atto di proprietà oppure Fotocopia del contratto di locazione con estremi di registrazione/ comodato dell’alloggio (o altro titolo comprovante la disponibilità esclusiva dell’alloggio). Se il contratto di locazione è scaduto è necessario presentare la ricevuta di pagamento dell’ultima annualità di registrazione.

4. Dichiarazione sostitutiva di certificazione redatta dal proprietario dell’immobile che attesti la consistenza dello stesso (superficie, n° dei vani, destinazione d’uso legittima dei locali) - ALLEGATO A
5. Modello calcolo delle superfici firmato dal proprietario e da tecnico abilitato  - ALLEGATO B.

6. Fotocopia di planimetria in Scala adeguata (è sufficiente anche planimetria catastale) con indicazione dei locali e dalla quale sia possibile ricavare la destinazione d’uso dei singoli vani, firmata da tecnico abilitato.

7. Fotocopia del Certificato di Agibilità dell’immobile (in alternativa indicazione sull’ ALLEGATO A degli estremi dello stesso: intestatario del rilascio e data di rilascio o di presentazione di richiesta o di Segnalazione Certificata per l’Agibilità - S.C.A.) oppure Autocertificazione rilasciata da tecnico abilitato di rispetto di tutte le norme igienico sanitarie vigenti ALLEGATO C ed ALLEGATO D.
8. Dichiarazioni di conformità dell’impianto elettrico ed idrotermosanitario ai sensi del D.M. 22.01.2008 oppure, per i casi contemplati, Dichiarazione di rispondenza degli impianti, prevista dall’art. 7 comma 6 del D.M. 37/2008, resa da un professionista abilitato avente le competenze specificate nella normativa citata.

Note:

· Nel caso siano state apportate modifiche agli impianti e/o ai vani e/o alle strutture e/o a alle condizioni igienico sanitarie dell’unità alloggiativa oggetto di richiesta, rispetto ad eventuale precedente Certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020, occorre produrre, oltre alla documentazione di cui ai punti nr.  1-2-3-4-5 anche copia della Segnalazione Certificata per l’Agibilità -S.C.A. presentata od indicarne gli estremi di presentazione.
· Nel caso la richiesta di Certificazione riguardi il rinnovo di precedente Certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020 oppure sia relativa ad unità abitativa già oggetto di Certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020, ma eseguita da un nuovo richiedente, la documentazione da produrre è solamente quella di cui ai punti nr.1-2-3-4. Il rinnovo di precedente certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020 può essere richiesto entro cinque anni dal precedente rilascio. 

Eventuali note alla documentazione prodotta: ______________________________________________________ ___________________________________________________________________________________________

DATA 







FIRMA

         ________________________ 



        ________________________
NOTA: Si comunica che se il richiedente non produrrà la documentazione richiesta, ovvero la stessa non sarà completa o coerente con l’istanza, si procederà alla sospensione del procedimento.

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 DEL REG. UE 27/04/2016 N. 679)

Il Reg. UE n. 679 del 27/04/2016 stabilisce norme relative alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall'art. 13 del Regolamento, si forniscono le seguenti informazioni:

Titolare del trattamento: Sportello Unico Edilizia privata del Comune di Chiusa di Pesio. Indirizzo mail/PEC: chiusa.di.pesio@cert.ruparpiemonte.it
Responsabile della protezione dati dell'Ente titolare: Avv. Ramello Massimo. indirizzo mail/PEC: dpo@pec.gdpr.nelcomune.it
Finalità del trattamento: Il trattamento dei dati è necessario per l'esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso all'esercizio di pubblici poteri di cui è investito il titolare del trattamento. Pertanto i dati personali saranno utilizzati dal titolare del trattamento nell'ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa.

Modalità del trattamento: I dati saranno trattati da persone autorizzate, con strumenti cartacei e informatici.

Destinatari dei dati: I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti dalla Legge 7/08/1990, n. 241 ("Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi"), ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 "Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa").

Diritti: L'interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso e di rettifica dei dati personali nonché ha il diritto di presentare reclamo a un'autorità di controllo come previsto dall'art. 15 del Reg. UE n. 2016/679. Per esercitare tali diritti tutte le richieste devono essere rivolte allo Sportello.

Periodo di conservazione dei dati:
I dati personali saranno conservati, per un periodo di tempo stabilito in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa oppure, nel caso in ciò non sia possibile, per un periodo di tempo non superiore a quello necessario al conseguimento delle finalità per le quali essi sono raccolti e trattati.

ALLEGATO A

Al Sig. SINDACO

del Comune di  CHIUSA DI PESIO

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI

(art. 46 D.P.R. 445 del 28.12.2000)

La/il sottoscritto …………………………………………………………………………………………………….
nata/o a ………………………………………………………………….. il ……………………………………….
residente a ……………………………..…………. in Via ……….….…………………….………. N°…………..
nr. di tel …………………………….. nr. di cellulare ……………………………….

è consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto dall’art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000).

DICHIARA

( di essere proprietario/titolare dell’immobile situato a CHIUSA DI PESIO in Via/Piazza ______________________________nr.civico__________Interno_________Scala________Piano ____________________, individuato catastalmente al Foglio N. _________Maappale N._____ con destinazione d’uso residenziale, e con superficie utile complessiva pari a mq.___________, con consistenza catastale rispettivamente di n° _______________ vani utili;
----------------------------------------------------------------------
( che l’immobile è dotato di Certificato di Agibilità n° ____________ del ______________ e che successivamente non sono intervenute modifiche tali da richiedere la presentazione di una nuova domanda di Agibilità/Segnalazione Certificata per l’Agibilità-S.C.A.
OPPURE
( che l’immobile è agibile come da richiesta presentata in data ______________ Prot. n° _____________, e ad oggi non sospesa e che successivamente non sono intervenute modifiche tali da richiedere la presentazione di una nuova domanda di Agibilità/Segnalazione Certificata per l’Agibilità-S.C.A..
OPPURE
( che l’immobile è agibile come da Segnalazione Certificata per l’Agibilità - S.C.A. presentata in data ______________ Prot. n° _____________, e ad oggi non sospesa e che successivamente non sono intervenute modifiche tali da richiedere la presentazione di una nuova Segnalazione Certificata per l’Agibilità - S.C.A.

Eventuali Note in merito all’Agibilità :_______________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Parte sottostante da compilarsi solamente nel caso di:

· Rinnovo di precedente Certificazione di idoneità alloggiativa rilasciata dopo l’01/01/2020 relativa alla medesima unità abitativa ed al medesimo nominativo. Il rinnovo di precedente certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020 può essere richiesto entro cinque anni dal precedente rilascio. 

· Nuovo nominativo relativo ad unità abitativa già oggetto di Certificazione di idoneità alloggiativa rilasciata dopo l’01/01/2020.

DICHIARA
· Che la Certificazione attestante l’idoneità alloggiativa dell’unità abitativa sopra identificata è già stata rilasciata dal Comune di Chiusa di Pesio in data _______________.

· Che non sono intervenute variazioni e/o modificazioni dell’unità alloggiativa sopraindicata dopo la data sopraindicata.
Note:

· Nel caso siano state apportate modifiche agli impianti e/o ai vani e/o alle strutture e/o a alle condizioni igienico sanitarie dell’unità alloggiativa oggetto di richiesta, rispetto ad eventuale precedente Certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020, occorre produrre, oltre alla documentazione di cui ai punti nr.  1-2-3-4-5 elencati sulla Richiesta anche copia della Segnalazione Certificata per l’Agibilità -S.C.A. presentata od indicarne gli estremi di presentazione.
· Nel caso la richiesta di Certificazione riguardi il rinnovo di precedente Certificazione rilasciata dopo l’ 01/01/2020 oppure sia relativa ad unità abitativa già oggetto di Certificazione rilasciata dopo l’01/01/2020, ma eseguita da un nuovo richiedente, la documentazione da produrre è solamente quella di cui ai punti nr.1-2-3-4 elencati sulla Richiesta.

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Letto, confermato e sottoscritto.

_______________________ li __________________

______________________________
                                                                                                                         (Il dichiarante)
Occorre allegare una copia fotostatica di un documento d’identità qualora la sottoscrizione non sia apposta in presenza del dipendente comunale incaricato a riceverla.

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 DEL REG. UE 27/04/2016 N. 679)

Il Reg. UE n. 679 del 27/04/2016 stabilisce norme relative alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall'art. 13 del Regolamento, si forniscono le seguenti informazioni:

Titolare del trattamento: Sportello Unico Edilizia privata del Comune di Chiusa di Pesio. Indirizzo mail/PEC: chiusa.di.pesio@cert.ruparpiemonte.it
Responsabile della protezione dati dell'Ente titolare: Avv. Ramello Massimo. indirizzo mail/PEC: dpo@pec.gdpr.nelcomune.it
Finalità del trattamento: Il trattamento dei dati è necessario per l'esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso all'esercizio di pubblici poteri di cui è investito il titolare del trattamento. Pertanto i dati personali saranno utilizzati dal titolare del trattamento nell'ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa.

Modalità del trattamento: I dati saranno trattati da persone autorizzate, con strumenti cartacei e informatici.

Destinatari dei dati: I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti dalla Legge 7/08/1990, n. 241 ("Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi"), ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 "Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa").

Diritti: L'interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso e di rettifica dei dati personali nonché ha il diritto di presentare reclamo a un'autorità di controllo come previsto dall'art. 15 del Reg. UE n. 2016/679. Per esercitare tali diritti tutte le richieste devono essere rivolte allo Sportello.

Periodo di conservazione dei dati:
I dati personali saranno conservati, per un periodo di tempo stabilito in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa oppure, nel caso in ciò non sia possibile, per un periodo di tempo non superiore a quello necessario al conseguimento delle finalità per le quali essi sono raccolti e trattati.

ALLEGATO B
Al Sig. SINDACO

del Comune di  CHIUSA DI PESIO

Calcolo delle superfici relative al rilascio della certificazione attestante l’ idoneità alloggiativa
PROPRIETARIO

……………………………………………………………………..…………………………………………………
Residente in ………………………………………….. Via …………………………………………... n° ………..

ALLOGGIO OGGETTO DI RICHIESTA DI CERTIFICAZIONE
Via/Piazza ………………………………………..………………………… n° …………… Piano ………………

	DENOMINAZIONE LOCALE 
	SUPERFICIE UTILE ABITABILE  MQ .
	ALTEZZA MT.
	SUP. ILLUMINANTE MQ.
	RAPPORTO ILLUMINANTE

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SOMMANO


	
	---------------
	
	


CLASSI DELLE SUPERFICI UTILI ABITABILI = Decreto Ministeriale 5 luglio 1975

	N° ABITANTI 
	1     
	2   
	3
	4
	SUCCESSIVI

	Mq.
	14
	28
	42
	56
	+ 10 mq. per ciascuno dei successivi abitanti


COMPOSIZIONE ALLOGGIO*:

Stanza da letto per 1 persona – 9 mq.  minimo

Stanza da letto per 2 persone – 14 mq. minimo

Stanza da letto per 3 persone – 20 mq. minimo

Minimo 1 stanza soggiorno da 14 mq.

PER MONOLOCALI:

1 persona – 28 mq (comprensivi del bagno)

2 persone – 38 mq (comprensivi del bagno)

-(*)NOTA BENE : NEL CALCOLO DEL NUMERO DELLE PERSONE PER CUI L’UNITÀ ABITATIVA È IDONEA TRA LA SUPERFICIE UTILE ABITABILE E LA SUPERFICIE  RIFERITA ALLE PERSONE INSEDIABILI NELLE STANZE DA LETTO VALE LA REGOLA PIÙ RESTRITTIVA

Data _____________________
     IL PROPRIETARIO                                                                                  IL PROFESSIONISTA

_________________________                                                                            (Timbro e firma)

ALLEGATO C

Al Sig. SINDACO

del Comune di  CHIUSA DI PESIO

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI

(art. 46 D.P.R. 445 del 28.12.2000)
La/il sottoscritto ___________________________________ C.F./P.Iva _________________________________
iscritto all’Albo dei ____________________________ della Provincia di _______________________________
al n° ____________ con studio in _______________________________Via_____________________________
n° _________ tel. ________________cell. ____________________ email ______________________________
consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto prescritto dall’art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R.445/2000).

DICHIARA

che l’alloggio ubicato in Via/Piazza __________________________________ n° ________ Piano ____________a CHIUSA DI PESIO identificato al Nuovo Catasto Edilizio Urbano al Foglio N. ___________ Mappale __________ subalterno _________, rispetta  tutte le norme igienico-sanitarie vigenti in materia di edilizia residenziale.

Letto, confermato e sottoscritto.

_______________________ li __________________

                                                                                         Timbro e firma

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 DEL REG. UE 27/04/2016 N. 679)

Il Reg. UE n. 679 del 27/04/2016 stabilisce norme relative alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall'art. 13 del Regolamento, si forniscono le seguenti informazioni:

Titolare del trattamento: Sportello Unico Edilizia privata del Comune di Chiusa di Pesio. Indirizzo mail/PEC: chiusa.di.pesio@cert.ruparpiemonte.it
Responsabile della protezione dati dell'Ente titolare: Avv. Ramello Massimo. indirizzo mail/PEC: dpo@pec.gdpr.nelcomune.it
Finalità del trattamento: Il trattamento dei dati è necessario per l'esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso all'esercizio di pubblici poteri di cui è investito il titolare del trattamento. Pertanto i dati personali saranno utilizzati dal titolare del trattamento nell'ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa.

Modalità del trattamento: I dati saranno trattati da persone autorizzate, con strumenti cartacei e informatici.

Destinatari dei dati: I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti dalla Legge 7/08/1990, n. 241 ("Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi"), ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 "Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa").

Diritti: L'interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso e di rettifica dei dati personali nonché ha il diritto di presentare reclamo a un'autorità di controllo come previsto dall'art. 15 del Reg. UE n. 2016/679. Per esercitare tali diritti tutte le richieste devono essere rivolte allo Sportello.

Periodo di conservazione dei dati:
I dati personali saranno conservati, per un periodo di tempo stabilito in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa oppure, nel caso in ciò non sia possibile, per un periodo di tempo non superiore a quello necessario al conseguimento delle finalità per le quali essi sono raccolti e trattati.













ALLEGATO D
Scheda di rilevazione immobile per idoneità abitativa

(da compilarsi a cura di tecnico abilitato iscritto ad apposito albo/collegio)

Su richiesta del:

Signor/a _________________________________________ in qualità di ______________________ dell’alloggio sito in CHIUSA DI PESIO, Via/Piazza _________________________n° ________ piano ________ 

si rileva quanto segue:
1.  Disponibilità di un servizio igienico dotato almeno di vaso,bidet,vasca da bagno o doccia e lavabo, aerato direttamente (o con ventilazione forzata se cieco) e dotato di allacciamento idrico e alla fognatura nera: si□ no□

2. Altezza media dei locali non inferiore a 2,7 metri: si□ no□ Specifiche eventuali: ____________________________________________________________________________________________________
3. Presenza nell’alloggio di una stanza di soggiorno di almeno mq.14 che non sia la cucina o un servizio igienico si□ no□

4. Il locale cucina è dotato di aerazione diretta e in caso di uso di gas di ventilazione permanente verso l'esterno: si□ no□

5. L’alloggio nel suo complesso è dotato di allacciamento idrico,elettrico e fognario: si□ no□
6. L'impianto elettrico è dotato a valle del contatore di interruttore magnetotermico differenziale (salvavita) da 30 mA funzionante e non sono presenti parti elettriche in tensione a vista e accessibili: si□ no□

7. In presenza di riscaldamento autonomo di qualsiasi natura il locale dove è installato l'apparecchio è dotato di ventilazione permanente verso l'esterno e l'apparecchio di riscaldamento (ad eccezione degli apparecchi elettrici) è dotato di condotto di evacuazione dei fumi all'esterno:  si□ no□

8. Numero persone per le quali si richiede il certificato di idoneità abitativa :
già presenti n° _____ (di cui n° _____ minori di anni 14);

ulteriori n° ________  (di cui n° _____ minori di anni 14);

Totale n° ______       (di cui n° _____ minori di anni 14).

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Altre notazioni

Presenza di contatore Gas: si□ no□      interno all’abitazione si□ no□

Riscaldamento Ambiente:
□ centralizzato con acqua calda centralizzata              □ autonomo con produzione di acqua calda

In caso di impianto autonomo l’alimentazione è fornita da:

□ gas di rete         □ legna       □ carbone       □ combustibile liquido       □ energia elettrica

Generatore di calore a fiamma:

□ Stagno rispetto all’ambiente  □ Non stagno rispetto all’ambiente, con ventilazione permanente verso l’esterno, locale idoneo al tipo di installazione e non adibito a stanza da letto  □ Installato all’esterno dei locali di abitazione

Presenza di caminetti   si□  no□

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Produzione acqua calda per usi sanitari:

Presenza di scalda acqua    si□   no□
□ elettrico □ a gas _ di tipo A_ B_□ con ventilazione permanente verso l’esterno e locale idoneo al tipo di installazione
□ A gas di tipo C

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Piano cottura e sue dotazioni:  

Piano cottura si□ no□                                              □ a gas di rete □ G.P.L.□ Elettrico
Forno si□ no□                             □ a gas di rete □ G.P.L. □ Elettrico
Cappa di aspirazione si□ no□                 con sfogo all’esterno    si□ no□

Elettro ventola             si□ no□                con sfogo all’esterno    si□ no□

Rubinetti della cucina a gas con termocoppia di sicurezza       si□ no□
Ventilazione permanente verso l’esterno         si□ no□
Note.................................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................................
Conclusioni:
l'alloggio:
□ si può considerare idoneo.                                                       □ non si può considerare idoneo. 

Chiusa di Pesio, lì _______________________

Il tecnico abilitato rilevatore:

Cognome nome _______________________________ iscritto all’Albo/Ordine dei ________________________
della Provincia di ____________________ al n° _____ _____ con studio in ______________________________
Timbro e firma

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
IN CASO DI ACCERTAMENTO POSITIVO:

· IL RICHIEDENTE E’ EDOTTO ED E’ CONSAPEVOLE CHE SOTTO LA SUA RESPONSABILITA’ DEVE  MANTENERE FUNZIONANTI I REQUISITI DI SICUREZZA.
· IL RICHIEDENTE E’ EDOTTO E CONSAPEVOLE CHE SUCCESSIVE MODIFICHE RIGUARDANTI LA DISTRIBUZIONE INTERNA DELL’ALLOGGIO E/O GLI IMPIANTI INVALIDANO IL PRESENTE RILIEVO.
· IL RICHIEDENTE E’ CONSAPEVOLE DI POTER ADIBIRE IL LOCALE OVE SONO UBICATI APPARECCHI A GAS AD USO DIMORA NOTTURNA SOLTANTO QUANDO TALE LOCALE RISPONDA IN PIENO ALLE PRESCRIZIONI DELLE NORME U.N.I. 7129 e/o 7131.

FIRMA DEL RICHIEDENTE

_________________________

