	Spazio riservato al Comune

	REGISTRO PRATICHE


	PROTOCOLLO GENERALE




	RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PAESAGGISTICA

D.Lgs. 22 gennaio 2004, n. 42 “Codice dei Beni Culturali e del Paesaggio”

	
	Marca da Bollo

€ 14,62


ALLO SPORTELLO UNICO EDILIZIA

COMUNE DI SAN GIORGIO CANAVESE

Via Dante 25

10090 San Giorgio Canavese
	Il/La sottoscritto/a      ______________________________________________________________________

	codice fiscale
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_

	nato/a a   ________________________________________ 
	 Prov. ____
	il  ___/___/______

	Residente in: Comune ________________________________ 
	 Prov. ____
	   C.A.P. _________

	  Indirizzo ________________________________________
	  n._______
	tel.  ____/________

	     email  ________________________________________
	
	fax ____/________


· eventuale domicilio per l'invio delle comunicazioni: presso  _____________________________
	via __________________________
	 n.  ________
	Comune __________________________

	   C.A.P.      
	 tel. ____/_______
	 fax ____/_______
	 e-mail _______________________


	 FORMCHECKBOX 
_
	In proprio

	
	(oppure)

	 FORMCHECKBOX 
_
	In qualità di legale rappresentante della seguente persona giuridica:

	 FORMCHECKBOX 
_
	In qualità di amministratore di:

	Cognome/nome o Ragione sociale _______________________________________________

	codice fiscale
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_

	nato/a a   ______________________________________ 
	 Prov. ____
	il  ___/___/______

	residente/sede in _______________________ 
	via __________________________
	n. ___


RICHIEDE il rilascio dell’AUTORIZZAZIONE PAESAGGISTICA, 

ai sensi e per gli effetti del DLgs 22 Gennaio 2004, n. 42 ss.mm.ii., 
in ordine ai lavori di:
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 da eseguirsi sull’area catastalmente censita in Comune di SAN GIORGIO CANAVESE come segue:

·  FORMCHECKBOX 
_ N.C. TERRENI
 FORMCHECKBOX 
_ N.C. EDILIZIO URBANO


	al foglio n. ____ 

al foglio n. ____ 
	mapp. ___ sub. ___
mapp. ___ sub. ___


secondo il progetto elaborato dal professionista:
	COGNOME E NOME
	__________________________________________________

	codice fiscale
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_
	_

	Studio/Sede Comune
	________________________________
	   Prov. ____
	 C.A.P. _________

	indirizzo _______________________________________
	  n. ________
	tel. ____/_________

	   email   ______________________________________
	
	 fax ____/_________

	Numero iscrizione albo professionale __________
	Prov. ____
	         Qualifica ____________________


A TAL FINE ALLEGA la seguente Documentazione obbligatoria:

	· 
	n. 4 copie degli elaborati di progetto;

	· .
	n. 4 copie della relazione paesaggistica di cui al D.P.C.M. 12.12.2005;

	· 
	n. 4 copie della documentazione fotografica a colori. 


San Giorgio Canavese, _______/_______/_________
Il Richiedente
___________________________

	PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI
	Con la firma della presente il soggetto interessato autorizza il Comune di San Giorgio Canavese 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 lo riguarda, in osservanza del Codice in materia di protezione dei dati personali (D.Lgs. n° 196/2003);


