MODELLO DI COMUNICAZIONE INIZIO LAVORI

CON PERMESSO DI COSTRUIRE


AL SIGNOR SINDACO DEL COMUNE DI

SAN GIOVANNI LA PUNTA

OGGETTO: 
Permesso di costruire n. ______/2017 prot. n. ___________ del ___________ .

Comunicazione inizio lavori da realizzare in via / piazza _________________.

I___ sottoscritt___ _________________________________________________________ nat___ a _____________________________________________________________ il ___________________ residente a _____________________________ Via _________________________________ n. _____ 

C. F.: _________________________, tel. _______________ 

nella qualità di (barrare la casella interessata):
( Intestatario

( Legale rappresentante / Amm.re unico 

della Società intestataria (denominazione) _______________________________________________ con sede legale a ______________________________________________________ (____) in via / piazza ____________________________________________________________ n. ______, P. Iva ________________________ 

del permesso di costruire indicato in oggetto e finalizzata all’esecuzione dei lavori di ___________________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________ da effettuare (barrare la casella interessata):

( sull’immobile in catasto al foglio ____ particella _____ sub _____, particella _____ sub ______, particella _____ sub _____, particella _____ sub _____, particella _____ sub ______

( sul terreno in catasto al foglio _____ particella/e ______________________________________
Consapevole delle sanzioni penali e/o pecuniarie previste all’art. 157 del D.Lgs. n. 81 del 09/04/2008, con riferimento all’assolvimento dei compiti assegnati al committente ed al responsabile dei lavori dall’art. 90 comma 9 lettere a), b) e c) dello stesso D.Lgs. n. 81/2008, circa la verifica tecnico-professionale dell’impresa esecutrice, nonché della dichiarazione della stessa impresa attestante l’organico medio annuo corredata dagli estremi delle denunce dei lavoratori all’INPS, all’INAIL ed alla Cassa Edile e della dichiarazione relativa al contratto collettivo applicato ai lavoratori dipendenti, nonché del Documento Unico di Regolarità Contributiva

COMUNICA___

Ai sensi dell’art. 15 del D.P.R. 380/2001 ed in ottemperanza al punto D.1) delle prescrizioni di cui al permesso di costruire in oggetto, che i lavori di cui alla predetto permesso avranno inizio in data ______________________;

Che il progettista è il/la Sig. ing./arch./geom. _____________________________________ nat___ a _______________________________________________________ il ___________________ residente a ____________________ Via ________________________________________ n. _______ C.F. __________________________________, iscritto/a all’Ordine / Albo / Collegio  ______________________ della Provincia di ______________ al n. _______, telefono _____________;

Che la direzione dei lavori è stata affidata al Sig. ing./arch./geom. __________________________ nat___ a _______________________________________________________ il ___________________ residente a ____________________ Via ________________________________________ n. _______ C.F. __________________________________, telefono _____________, iscritto/a all’Ordine / Albo / Collegio  _____________________________ della Provincia di ____________________ al n. _______; 

Che l’esecuzione dei lavori è stata affidata alla Impresa (denominazione) ________________________________________________________________________________ con sede legale a ______________________________________________________________ (___) in via /piazza ____________________________ P.IVA ______________________ telefono _____________

Dati per la verifica della regolarità contributiva:

- Camera di Commercio di ____________ n° ________;
- Cassa edile sede di __________________________

  codice impresa n. __________________________ codice cassa n. ____________________________

- INPS sede di ___________________________

  Matr./Pos. Contr. n. __________________________

- INAIL sede di ___________________________

  codice impresa n. __________________ pos. assicurativa territoriale n. _____________________ 

DICHIARA
di non avere apportato modifiche al contenuto del presente modulo anche se prelevato in forma digitale dal sito internet del Comune di San Giovanni La Punta.

Li _______________


____________________
________________________
____________________


IL TITOLARE 
per accettazione 
per accettazione



IL DIRETTORE DEI LAVORI
IL COSTRUTTORE

