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	Ufficio Sicurezza Territoriale e Protezione Civile PARMA

Strada Garibaldi, 75
43121 Parma


	Responsabile procedimento amministrativo:

Dott. Geol. Andrea Pelosio

Tel 0521 788739
andrea.pelosio@regione.emilia-romagna.it


	DENUNCIA DI ESERCIZIO PER L’ATTIVITA’ ESTRATTIVA
Redatta ai sensi degli articoli 24 e 28 del D.P.R. 9 aprile 1959 n. 128, come modificato dall’art. 20 del D.Lgs. 25 novembre 1996 n. 624


Il sottoscritto ___________________________________________________________________ in qualità di __________________________________, titolare dell’autorizzazione comunale, allega al presente modulo la denuncia di esercizio per l’attività estrattiva, ai sensi degli articoli 24 e 28 del D.P.R. n. 128/59, come modificato dall’art. 20 del D.Lgs. n. 624/96.

Dichiara inoltre che copia della stessa denuncia verrà trasmessa all’Azienda U.S.L. Servizio Prevenzione e Sicurezza Ambienti di Lavoro competente per territorio (comprensiva della documentazione prevista dal D.Lgs. 624/96), nonché al Comune in cui ha sede l’attività estrattiva.

_________________________________
(Luogo e data)
__________________________________________

(Firma)
	DENUNCIA DI ESERCIZIO PER L’ATTIVITA’ ESTRATTIVA
Redatta ai sensi degli articoli 24 e 28 del D.P.R. 9 aprile 1959 n. 128, come modificato dall’art. 20 del D.Lgs. 25 novembre 1996 n. 624


Il sottoscritto ______________________________________ in qualità di _______________________ ______________________________, titolare della autorizzazione comunale per l’esercizio dell’attività estrattiva nella cava di _________________ denominata _________________________, ubicata in località ________________________, del Comune di _____________________, esercitata in virtù di _________________________________ 

DENUNCIA

che i lavori di ________________________ da svolgersi __________________________, avranno inizio il giorno ____/____/_________.

Il sottoscritto comunica che sono stati nominati:

· Direttore responsabile dei lavori il Sig. ________________________ nato il ___/___/____ a ____________________ e residente a _______________________________________ Prov. di  ______________  Via/P.za ___________________________________ n° _____

· Sorvegliante dei lavori il Sig. __________________________ nato il ___/___/______ a ____________________ e residente a _______________________________________ Prov. di  ______________  Via/P.za ___________________________________ n° _____

In base al comma 8 dell’art. 20 del D.Lgs. n. 624/96, il sottoscritto attesta e specifica che il direttore responsabile ed il sorvegliante hanno i requisiti previsti dall’art. 27 del D.P.R. n. 128/59, così come modificato dal D.Lgs. n. 624/96.

Il sottoscritto comunica inoltre che la ragione sociale della Ditta esercente è ____________________ _______________________ con sede a _______________________ Prov. di __________________ Via/P.za __________________________________ n° _____ ed il legale rappresentante della Ditta è il Sig. _______________________________ nato il ___/___/______ a ______________________ e residente a ___________________ Prov. di _________ Via/P.za ____________________________ n°_____.

Agli effetti dello stesso decreto dichiara che l’imprenditore ha stabilito il proprio domicilio, o eletto domicilio speciale, a _______________ Prov. di ________ Via/P.za __________________________ n°_____

_________________________________
(Luogo e data)

__________________________________________

(Il titolare)
DOCUMENTI ALLEGATI

· Documento di Sicurezza e Salute (ex art. 6 D.Lgs. n. 624/96);

· Relazione sulla stabilità dei fronti di scavo (ex art. 52 del D.Lgs. n. 624/96);

· Dichiarazione sostitutiva di certificazione, resa in conformità al D.P.R. 2 dicembre 2000, n. 445 ed alla Direttiva della funzione pubblica n. 14 del 22 dicembre 2011, attestante l'acquisizione dell'autorizzazione estrattiva convenzionata da parte del Comune interessato, ai sensi della L.R. 18 luglio 1991, n. 17.

I sottoscritti Direttore responsabile e Sorvegliante dei lavori dichiarano di avere piena conoscenza e di aver sottoscritto il Documento di Sicurezza e Salute previsto dall’art. 6 del D.Lgs. n. 624/96.

Dichiarano inoltre di accettare le qualifiche loro assegnate e risultanti dalla presente denuncia d’esercizio.

Il Direttore responsabile dei lavori
_______________________________

Il Sorvegliante dei lavori

_______________________________

Visto per l’autenticità delle controfirme

_________________________________
(Luogo e data)

__________________________________________

(Il titolare)
I dati personali comunicati dal richiedente, ai sensi degli artt. 10 e 12 della Legge 675/1996, saranno trattati unicamente per le finalità di gestione della procedura per la quale vengono rilasciati.
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(resa ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e s.m.i.)

Spett. 

Agenzia Regionale per la Sicurezza territoriale e la Protezione civile

Servizio Sicurezza Territoriale e Protezione Civile PARMA

Strada Garibaldi, 75

43121 PARMA

Il sottoscritto ______________________________, nato il ______ a _______________________, residente in _______________________, via _________________________, Codice fiscale ________________________, in qualità di __________________________________ della Ditta ____________________________________

DICHIARA

· che l’escavazione nella cava di ______________ denominata _______________________ è stata autorizzata dal Sindaco del Comune di __________________ Prov. di ___________ con atto Prot. n. ___________ in data ____/___/________;

· che la convenzione per esercitare l’attività estrattiva della cava denominata _________________ è stata sottoscritta/stipulata con il Comune di  ________________ con atto Rep. n. __________ in data ____/___/________ e per la durata di _________________ anni.

Il sottoscritto dichiara, altresì, di essere a conoscenza che la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti, ai sensi del codice penale e dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e che, ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. 445/2000, le suddette violazioni comportano la decadenza dai benefici eventualmente conseguiti sulla base delle dichiarazioni sostitutive di certificazione presentate.

FIRMA

_______________________________






DATA E LUOGO ______________________________
La presente dichiarazione sostitutiva è allegata alla denuncia di esercizio della cava denominata _________________________ ubicata in Comune di  __________________ (Prov. di ___________) presentata al Servizio Coordinamento interventi urgenti e messa in sicurezza in data _____________.

Ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, la presente dichiarazione deve essere sottoscritta dal dichiarante in presenza di dipendente della Pubblica Amministrazione che riceve l’istanza o sottoscritta e presentata unitamente a fotocopia fronte/retro di un valido documento di identità del richiedente.

I dati personali comunicati dal richiedente, ai sensi degli artt. 10 e 12 della Legge 675/1996, saranno trattati unicamente per le finalità di gestione della procedura per la quale vengono rilasciati.

Ai sensi del DPR 642/72, la presente dichiarazione è esente dall’imposta di bollo.

