PRATICANC ...

PROTOCOLLO

SPAZIO RISERVATO ALLA REGIONE TOSCANA

Marca da bollo da € 16,00

ArLa RecioNE Toscana
UFFICIO DEL GENIO CIVILE DI

REGIONE TOSCANA

Giunta Regionale

OGGETTO: Sbarramenti di ritenuta e relativi bacini d’accumulo

DENUNCIA DI ESISTENZA (art. 11 I.r. 64/2009):

Richiedente/Proprietario

SEDE LEGALE : CoMUNE*

Via/Piazza*

LEGALE RAPPRESENTANTE™

NATO A

DOMICILIATO IN

COMUNE

Via/ViaLe/Piazza

TEL.

PEC:

E-MAIL!

Cobice Fiscare / PIva

*indicare in caso di societa o enti

Gestore dell’impianto (**)

SEDE LEGALE : CoMUNE*

Via/Piazza*

LEGALE RAPPRESENTANTE¥

NATO A

DOMICILIATO IN

COMUNE

Via/ViALE/Piazza

TEL.

HFAX H

PEC

E-MAIL

DD

Cobice Fiscare / PIva

*indicare in caso di societa o enti ** indicare se diverso dal richiedente/proprietario




Tecnico/i Incaricato/i (v. NOTA 1)

NATO A ‘ ‘ IL ‘ |

ISCRITTO ALL’ ALBO

PROV. DI ‘ ‘ N. ‘ |

DOMICILIATO IN

COMUNE |

Via/Piazza

TeL. ‘ ‘ Fax ‘ |

PEC

@
E-MAIL @

Cobice FiscaLe

DENUNCIA L] OPERE ESISTENTI REGOLARMENTE AUTORIZZATE CONFORMI E COLLAUDATE OVE PREVISTO DALLA NORMATIVA
D’ESISTENZA (¥): | VIGENTE ALL’EPOCA DELLA REALIZZAZIONE DELLE OPERE (ART.11 BIs comma 2 L.R. 64/2009) (*)

(] OPERE ESISTENTI DA REGOLARIZZARE O DA AUTORIZZARE IN SANATORIA (art.11 Quater L.R. 64/2009)

10 SOTTOSCRITTO

L] In qualita di Gestore
[1In qualita di Richiedente/Proprietario
Ll n qualita di Tecnico professionista abilitato secondo I'ordinamento professionale di appartenenza (v. NOTA 1)

RICHIAMATO L'ART. 47 DEL D.P.R. N°445 DEL 28 DICEMBRE 2000 (DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELI’ATTO DI
NOTORIETA), CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI RICHIAMATE DALL’ART. 76 DEL D.P.R. N°445 DEL 28
DICEMBRE 2000 NEL CASO DI DICHIARAZIONI MENDACI.

DICHIARA

CARATTERISTICHE PRINCIPALI DELL’OPERA ESISTENTE

COMUNE DI

Provincia b1

Copick Istar

SEZIONE

FocLio

PARTICELLA

UBICAZIONE (SISTEMA DI RIFERIMENTO GEODETICO GAUSS BOAGA EPsG 3003)

COOR_EST

COOR_NORD

LocALITA' DELL'ABITATO PIU' VICINO

DENOMINAZIONE CORRENTE DELL'IMPIANTO (FACOLTATIVO)

ANNO DI REALIZZAZIONE DELL’IMPIANTO

TiPOLOGIA COSTRUTTIVA (TERRA, MURATURA, CALCESTRUZZO, ETC...)

ALTEZZA DELLO SBARRAMENTO (m)

'VOLUME DI INVASO (MC)

LARGHEZZA DEL CORONAMENTO (M)

SVILUPPO LONGITUDINALE AL CORONAMENTO (M)




USO DELL'IMPIANTO D AGRICOLO

l:‘ ITTIOGENICO

l:‘ PRODUZIONE DI BENI E SERVIZI

l:‘ POTABILE

l:‘ CIVILE

l:‘ IDROELETTRICO/FORZA MOTRICE

l:‘ ANTINCENDIO CERTIFICATO DALL’AUTORITA COMPETENTE

[ Acrro (SPECIFICARE) |

CORSO D'ACQUA INTERCETTATO (EVENTUALE)

ESTREMI DELLA RICHIESTA DI CONCESSIONE DI DERIVAZIONE DI ACQUA (SE
RILASCIATA) O EVENTUALI ATTI GIA IN POSSESSO

ESTREMI DEGLI ATTI AUTORIZZATIVI RELATIVI ALL'IMPIANTO ESISTENTE, PREVISTI DALLA ‘
VIGENTE NORMATIVA (SE ESISTENTI)

10 SOTTOSCRITTO

L] In qualita di Gestore
[ 1In qualita di Richiedente/Proprietario
L In qualita di Tecnico professionista abilitato secondo 1'ordinamento professionale di appartenenza (v. NOTA 1)

RICHIAMATO L'ART. 47 DEL D.P.R. N°445 DEL 28 DICEMBRE 2000 (DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELI’ATTO DI
NOTORIETA), CONSAPEVOLE DELLE SANZIONI PENALI RICHIAMATE DALI’ART. 76 DEL D.P.R. N°445 DEL 28
DICEMBRE 2000 NEL CASO DI DICHIARAZIONI MENDACI.

DICHIARA INOLTRE

[ I POSSESSO DI PROGETTO REGOLARMENTE APPROVATO E RECANTE GLI ESTREMI DELL’ ATTO AUTORIZZATIVO ALLA COSTRUZIONE
DELL’IMPIANTO

l:‘ LA RISPONDENZA DELLE CARATTERISTICHE GEOMETRICHE DELL'OPERA DI RITENUTA E DELL'INVASO AL PROGETTO AUTORIZZATO
l:‘ IL RISPETTO DELLE DIMENSIONI DEGLI ORGANI DI SCARICO E DELLE ALTRE OPERE CONNESSE AL PROGETTO AUTORIZZATO

D IL BUONO STATO DI MANUTENZIONE DELL'OPERA DI RITENUTA, DEGLI ORGANI DI SCARICO, DELLE ALTRE OPERE COMPLEMENTARI ED
ACCESSORIE, LA STABILITA DEI VERSANTI, NONCHE DELLA STRADA DI ACCESSO ALL'IMPIANTO

I:‘ IL POSSESSO DEL CERTIFICATO DI COLLAUDO, OVE PREVISTO DALLA NORMATIVA AL MOMENTO DELLA REALIZZAZIONE DELLE OPERE

D IL POSSESSO DEI FOGLI DI CONDIZIONI PER LA COSTRUZIONE E PER L'ESERCIZIO E LA MANUTENZIONE DELL'INVASO




INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

Ai sensi dell'articolo 13 del Reg. UE/679/2016 La informiamo che i suoi dati personali, che raccogliamo al fine di adempiere
Iistruttoria della denuncia di esistenza di .... ... ai sensi della L.R. n. 64/2009, suo regolamento di
attuazione n. 18/R/2010 e L.R. n. 80/2015, saranno trattati in modo lecito, corretto e trasparente.
A tal fine le facciamo presente che:
1. La Regione Toscana- Giunta regionale é il titolare del trattamento (dati di contatto: P.zza duomo 10 - 50122 Firenze;
regionetoscana@postacert.toscana.it).

2. Il conferimento dei suoi dati che saranno trattati dal personale autorizzato con modalita manuale e/o informatizzata é
obbligatorio e il loro mancato conferimento preclude la possibilita di ottenere quanto richiesto.

| dati raccolti non saranno oggetto di comunicazione a terzi, se non per obbligo di legge e non saranno oggetto di diffusione.
3. | suoi dati saranno conservati presso gli uffici del Responsabile del procedimento del Genio Civile territorialmente competente
per il tempo necessario alla conclusione del procedimento stesso, saranno poi conservati in conformita alle norme sulla conserva-
zione della documentazione amministrativa.

4. Lei ha il diritto di accedere ai dati personali che la riguardano, di chiederne la rettifica, la limitazione o la cancellazione se
incompleti, erronei o raccolti in violazione della legge, nonché di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi rivolgendo le
richieste al Responsabile della protezione dei dati (urp_dpo@regione.toscana.it)

5. Puo inoltre proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali come previsto dall’articolo 77 del Regolamento UE
n. 679/2016 o adire le opportune sedi giudiziarie ai sensi dell’articolo 79 del Regolamento medesimo.

ALLEGATI:

- PLANIMETRIA GENERALE CON EVIDENZIATA L'UBICAZIONE DELL'INVASO

- AGGIORNATA DOCUMENTAZIONE FOTOGRAFICA DELL’IMPIANTO

- ATTESTAZIONE DI VERSAMENTO (VEDI PAG. S ISTRUZIONI PER LA PRESENTAZIONE DELLA DENUNCIA DI ESISTENZA)
- COPIA FOTOSTATICA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA' RICHIEDENTE/GESTORE/TECNICO INCARICATO



Dara:

Il sottoscritto dichiara di essere informato che i dati personali forniti saranno trattati mediante una banca dati
informatizzata per le finalita inerenti il procedimento in questione.

Il Richiedente/Proprietario/Gestore Il Tecnico incaricato (v. NOTA 1)

( persona fisica o rappresentante legale ) ( timbro e firma )

Spazio RiservaTO ALL’UFFICIO
In relazione alla presente comunicazione attesto che (art.38 D.P.R. 28/12/2000 n.445) :
L] i dichiaranti, della cui identita mi sono accertato, hanno sottoscritto in mia presenza la presente dichiarazione

] i dichiaranti hanno trasmesso per posta/tramite terza persona/ fax la presente dichiarazione, allegando copia fotostatica non autenticata del
documento di identita;

L] 21 13 (o S PP

et (firma del dipendente addetto a ricevere la documentazione)

La presente dichiarazione é subordinata alla veridicita delle dichiarazioni, autocertificazioni ed attestazioni prodotte dall’interessato,
salvi i poteri di verifica e di controllo delle competenti Amministrazioni e le ipotesi di decadenza dai benefici conseguiti ai sensi e per gli
effetti di cui al D.P.R.445/00.

NOTA 1: Tutti i dati (compilati in tutte le sue parti) possono essere dichiarati dal richiedente/proprietario/
gestore, che ha tuttavia facolta di avvalersi del supporto di un tecnico da lui incaricato.




NN~~~
R

Istruzioni per la presentazione della denuncia di esistenza

Salvo le esenzioni di legge, la denuncia di esistenza & presentata in bollo (euro 16,00) tramite PEC (Posta elettronica
certificata) - indirizzando la comunicazione alla casella istituzionale di Regione Toscana regionetoscana@postacert.toscana.it
- solo da caselle PEC - o tramite il sistema web Apaci (Amministrazione pubblica aperta a cittadini e imprese) collegandosi
a http://www.regione.toscana.it/apaci e selezionando come amministrazione destinataria "Regione Toscana Giunta"

Ai fini dell’ammissibilita/procedibilita della domanda deve risultare allegata al presente modulo, debitamente compilato in
tutte le sue parti in unica copia, il seguente attestato di versamento:

ATTESTAZIONE DI VERSAMENTO SUL ccP 1031575820 o 1san IT8900760102800001031575820 INTESTATO A REGIONE TOSCANA
ONERI ISTRUTTORI DIFESA DEL SUOLO — SERVIZIO TESORERIA — NELLE SEGUENTI MISURE:

- € 50,00 ISTRUTTORIA PER DENUNCIA DI ESISTENZA DI IMPIANTI REGOLARMENTE AUTORIZZATI, COLLAUDATI E IN UNO STATO DI MANUTENZIONE

SODDISFACENTE bi cul ALL'ARTICOLO 11-BIS, ¢.2 E ARTICOLO 11-TER, C.1
Per gli impianti aventi finalita d'uso irriguo si applica una riduzione degli oneri istruttori pari al 30%.

Modello invasi MODULO 9



