
 COMUNE di SCANDICCI  
                   
           SETTORE EDILIZIA ED URBANISTICA  
                 SERVIZIO ATTIVITA’ EDILIZIE  
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 

 
 
 
 
 

 
Al Dirigente del Settore Edilizia ed Urbanistica de l Comune di Scandicci 

 
RICHIESTA ACCERTAMENTO COMPATIBILITA’ PAESAGGISTICA  

Art. 167 comma 4 D.Lgs. 42/04 e s.m.i. 

 
 
 

• Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………….. 

nato/a a ………………………………………………………………………………….. il ………………….…………..  

codice fiscale …………………………………………………………...………………………..………………………..  

residente in ……………………………………………. via/piazza ………………………………………..  n. ………. 

cap ………………………….     tel. ………………………………………        cell. ………………..…………………  

e-mail ……………………………………………………………………………………………………………………… 

in nome e per conto della società  ………………………………………………………………………………………  

con sede in ……………………………………………………………… P.IVA ………………………………………. 
 
 

• Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………….. 

nato/a a ………………………………………………………………………………….. il ………………….…………..  

codice fiscale …………………………………………………………...………………………..………………………..  

residente in ……………………………………………. via/piazza ………………………………………..  n. ………. 

cap ………………………….     tel. ………………………………………        cell. ………………..…………………  

e-mail ……………………………………………………………………………………………………………………… 

in nome e per conto della società  ………………………………………………………………………………………  

con sede in ……………………………………………………………… P.IVA ………………………………………. 
 

aggiornamento 28.01.2019 

 
 
 
 
 
 
                                                    
                  (spazio riservato all’ufficio Edilizia Privata) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                        (spazio riservato all’ufficio Protocollo) 

 
marca 

da bollo 
€ 16,00 



• Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………….. 

nato/a a ………………………………………………………………………………….. il ………………….…………..  

codice fiscale …………………………………………………………...………………………..………………………..  

residente in ……………………………………………. via/piazza ………………………………………..  n. ………. 

cap ………………………….     tel. ………………………………………        cell. ………………..…………………  

e-mail ……………………………………………………………………………………………………………………… 

in nome e per conto della società  ………………………………………………………………………………………  

con sede in ……………………………………………………………… P.IVA ………………………………………. 

 

• Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………….. 

nato/a a ………………………………………………………………………………….. il ………………….…………..  

codice fiscale …………………………………………………………...………………………..………………………..  

residente in ……………………………………………. via/piazza ………………………………………..  n. ………. 

cap ………………………….     tel. ………………………………………        cell. ………………..…………………  

e-mail ……………………………………………………………………………………………………………………… 

in nome e per conto della società  ………………………………………………………………………………………  

con sede in ……………………………………………………………… P.IVA ………………………………………. 
 

 

in qualità di (barrare la casella che interessa): 
 
□   proprietario 

□   possessore/i  

□   detentore/i a qualsiasi titolo 

 
dell'immobile o dell'area posto/a in (precisare ubicazione)   
 
………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
rappresentato/a al C.T. / C.F. del Comune di …………………………………………………………………… 
 
 
nel Foglio di mappa …………………  part. …………………       sub.   …………………                                      

 
nel Foglio di mappa …………………  part. …………………       sub.   …………………                                      
 
nel Foglio di mappa …………………  part. …………………       sub.   …………………                                      
 
nel Foglio di mappa …………………  part. …………………       sub.   …………………                                      
 

 



 
ai sensi e per gli effetti dell’art. 47, 1° comma, D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, consapevole/i delle 
sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. n. 445/2000, e della decadenza dei benefici 
prevista dall’art. 75 del medesimo T.U. in caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria 
personale responsabilità, unitamente agli altri aventi titolo ove presenti 
 

CHIEDE / CHIEDONO  
 

l’accertamento di compatibilita’ paesaggistica di cui all’art. 167 comma 4 del  D.Lgs. 42/2004 e 
s.m.i. in relazione all’immobile di cui sopra, per i lavori eseguiti: 
 
□   senza la prescritta autorizzazione paesaggistica 

□   in difformità dall’autorizzazione paesaggistica n° ……………. del …………………… 

 
e consistenti in: 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

DICHIARA / DICHIARANO  
 

1) che i lavori suindicati, realizzati in assenza o difformità dall'autorizzazione paesaggistica, 
 
□   NON hanno determinato creazione di superfici utili o volumi ovvero aumento di quelli  
         legittimamente realizzati;  
 
□   sono stati impiegati materiali in difformità dall’autorizzazione paesaggistica n° ….. del …….… 
 
□   sono configurabili quali interventi di manutenzione ordinaria o straordinaria ai sensi dell’art. 3  
        del D.P.R. 380/2001 e s.m.i. 
 
 
2) che il tecnico rilevatore delle opere di cui alla presente richiesta è: 
 
 
COGNOME ……………………………………………………… NOME ……………………………………………… 

DATA E LUOGO DI NASCITA ………………………………………………………………………………………….. 

CODICE FISCALE ……………………………………………………………………………………………………….. 

INDIRIZZO ………………………………………………………………………………………………………………… 

CITTA’ …………………………………………………………………………………………..CAP …………………… 

TEL. …………………………………..……………….  CELL. ………………………………………………………….. 

E-MAIL …………………………………………………………………………………………………………………...... 

PEC ………………………………………………………………………………………………………………………… 

ISCRIZ. ALBO ……………………………….. CITTA’ ………………………………… N° ISCRIZ. ………………... 



 

ALLEGA / ALLEGANO  
 

duplice copia degli elaborati grafici e della documentazione fotografica riferiti all’intervento.  

 

 

NOME E COGNOME DEL RICHIEDENTE                       FIRMA DEL RICHIEDENTE  
                     (PER ESTESO) 

 

__________________________________   …………………………………………….. 

__________________________________   …………………………………………….. 

__________________________________   …………………………………………….. 

__________________________________   …………………………………………….. 

 
IL TECNICO PROGETTISTA (TIMBRO E FIRMA)  …………………………………………….. 

 

 
(data) ………………………………………. 

 
 

 

Informativa ai sensi dell'art. 12 e ss Regolamento UE 679/2016 
 
I dati personali raccolti nel presente modulo sono trattati in modo lecito, corretto e trasparente per 
finalità istituzionali e/o per obblighi di legge e/o precontrattuali o contrattuali. Il trattamento degli 
stessi avviene ad opera di soggetti tenuti alla riservatezza, con logiche correlate alle finalità e, 
comunque, in modo da garantire la sicurezza e la protezione dei dati.  
Per ogni maggiore informazione circa il trattamento dei dati personali e l'esercizio dei diritti di cui 
agli art. 15 e ss Reg. UE 679/2916, l'interessato potrà visitare il sito www.comune.scandicci.fi.it 
accedendo alla sezione privacy. 
Il titolare del Trattamento è il Comune di Scandicci 
 


