AL RESPONSABILE DELLO SPORTELLO UNICO 

PER L’EDILIZIA DEL COMUNE DI ORZINUOVI

Provincia di Brescia

OGGETTO: Dichiarazione relativa all’accessibilità e al superamento delle     barriere architettoniche                                                                                                       

Il sottoscritto …………………………………………………………………………………………..

Con studio in ………………………………..via……………………………………………………..;

Iscritto all’albo/ Ordine della provincia di……………………………….al n. ………………., in 

qualità di tecnico abilitato, in riferimento a (1) …………..………n………..del…………………..…

e successiva variante (2)……………………………………n………….del………………………….

rilasciata a……………………………………………………………………………………………...

residente in………………………………………via………………………………………………….

con la presente, ai sensi dell’art.25, comma 3, punto d) del D.P.R. 6 giugno 2001, n. 380. 

CERTIFICA

Sotto la propria responsabilità e consapevole sulle pene sancite  dalla legge contro i colpevoli di 

falsa reticente dichiarazione, la conformità dei lavori eseguiti nell’immobile sopra citato alla  

normativa vigente in materia di accessibilità e superamento delle barriere architettoniche di cui 

all’art. (3) …………..del D.P.R. 380/2001.

Data,………………………………..                                                  IL TECNICO ABILITATO

                                                                                                  ………………………………………..

                                                                                                                                                                             (TIMBRO E FIRMA)

___________________

(1) Specificare se trattasi di Concessione, Autorizzazione edilizia, Denuncia Inizio Attività, art. 26 legge 47/1985 o Permesso di 

          costruire.

   (2)   Specificare il tipo di variante esistente.

   (3)   Specificare: art. 77 per edifici privati o art. 82 per edifici pubblici o privati aperti al pubblico.                                     
