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PERMESSO DI COSTRUIRE  - COMUNICAZIONE DI INIZIO LAVORI 
Ai sensi degli articoli 135 e 141 della L.R. 65/2014  

 

 
Al Dirigente del Settore Assetto del Territorio 

del Comune di SESTO FIORENTINO 

                                                                                      da presentare al    q S.U.E. 
                                                                                      da presentare al    q S.U.A.P 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

q PERMESSO DI COSTRUIRE   (N.  ___ del  ______ / P.E. n. _____ / _____ )        
    
 
Il/la sottoscritto/a   _________________________________  ______________________________________ 
   Cognome      Nome 

I cui dati personali sono dettagliati nell’Allegato A  

q legale rappresentante/titolare della ditta: 

Denominazione __________________________________ forma societaria ________________________ 

 

I cui dati sono dettagliati nell’Allegato A  

in qualità di: (barrare la casella che interessa) 

q proprietario/i – comproprietario/i;  

q altro titolo: _____________________________________ (specificare) 

così come riportato nell’allegata dichiarazione - Allegato B 

In caso di più soggetti interessati, allegare ulteriore elenco sottoscritto dagli stessi - Allegato C 

 

LOCALIZZAZIONE DELL’INTERVENTO 

immobile o area posto/a in (precisare ubicazione) in Via/Piazza, _________________________ n. ___ 

rappresentato al: (barrare la casella che interessa) 

 

q N.C.T 

Foglio n. __________ Particelle _______________
_ 

sub ________________________ 

q N.C.E.U 

COMUNICA 

Ai sensi degli articoli 133 e 141, che l’inizio dei lavori delle opere di cui al permesso di costruire N. 
_____ rilasciato in data _________ e ritirato in data ___________ avverrà in data _____________, 
ovvero entro 1 anno dalla data di rilascio del titolo abilitativo. 
 

Protocollo 

 

P. E. n° __________________ / ________ 
 
 

(spazio riservato all’ufficio) 
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DICHIARA CHE 
 

1. La Direzione dei Lavori è affidata a : 

____________________________   ____________________________ 

                   Nome                                                                      Cognome 

I cui dati sono dettagliati nell’Allegato D 
 

2. L’esecuzione dei lavori è affidata alla ditta: 

        ______________________________________ 

                        Nominativo Impresa 

I cui dati sono dettagliati nell’Allegato D 
 

3. Il Coordinatore Sicurezza in fase di lavori è: 

____________________________   ____________________________ 

                  Nome                                                                      Cognome 

I cui dati sono dettagliati nell’Allegato D 
 

Ai sensi degli artt. 4 (Edifici per i quali l’attestato di certificazione energetica è obbligatorio) e 10 (Modalità per la 

certificazione energetica degli edifici di nuova costruzione o degli edifici oggetto di interventi di ristrutturazione edilizia) del 
D.P.G.R. n. 17/R del 25/02/2010, Regolamento di attuazione dell’ art. 23 sexies della L.R. n. 39/2005 
(Disposizioni in materia di energia) si dichiara che : (barrare / compilare quanto interessato) 

¨ Il Soggetto Certificatore energetico è: 

____________________________   ____________________________ 

                      Nome                                                                      Cognome 

I cui dati sono dettagliati nell’Allegato D 

 Si prende atto che, ai sensi del comma 7 dell’ art. 10 del Regolamento D.P.G.R. n. 17/R del 
 25/02/2010, il certificato di conformità di cui all’art 149 della L.R. 65/2014 è inefficace a qualsiasi 
 titolo qualora non sia trasmesso al Comune l’attestato di certificazione energetica: 

¨ l’intervento da realizzare non rientra nei casi prescritti al comma 1, lett. a), b) e c) dell’ art. 4 del citato 
Regolamento.  

 
 
______________________________________________________________________________________________________________ 

 
Si allegano alla presente: 

a) Certificato di iscrizione alla C.C.I.A.A., con oggetto sociale inerente la tipologia dei lavori da effettuare, 
dell’/delle impresa/e; 

b) Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/200 in ordine al 
possesso dei requisiti previsti dall’allegato XVII del D.Lgs. 9 Aprile 2008 n. 81; 

 
Si allegano inoltre alla presente (Barrare la casella che interessa): 

¨ Attestazione delI’avvenuto deposito della pratica all’Ufficio del Genio Civile; 

¨ Deposito del progetto inerente il contenimento energetico degli edifici; 
 
Nel caso di opere ricadenti nell’ambito di applicazione del D.Lgs. 9 Aprile 2008 n. 81 e successive modificazioni 
e integrazioni ed ai fini degli adempimenti di cui agli artt. 90 - 93 - 99 - 101 del medesimo decreto, si dichiara 
che è stata presentata agli organi competenti la prescritta notifica preliminare. 
 
Nei casi previsti dall’ambito di applicazione della L.447/95, della L.R. 89/98 e del Regolamento Comunale  
approvato con delibera di Consiglio Comunale n. 68 del 10/12/2001, per le attività di cantiere soggette a tali 
normative, sarà preventivamente richiesta la specifica autorizzazione in deroga. 

Si dichiara che il modello è conforme all’originale adottato dal Comune di Sesto Fiorentino – Settore 
Assetto del Territorio – Servizio Edilizia. 

La presente comunicazione viene presentata in UNICA COPIA 
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Sulla base dei contenuti riportati nella presente segnalazione vengono compilati i seguenti Allegati 
(barrare la casella che interessa): 

¨ Allegato “A” contenente i dati personali (Obbligatorio), 
¨ Allegato “B” Dichiarazione attestante il titolo alla trasformazione edilizia (Obbligatorio), 
¨ Allegato “C” Dichiarazione degli altri aventi titolo, 
¨ Allegato “D” Documentazione inerente l’inizio dei lavori (Obbligatorio), 

 
 

Data ___________________ 
 

Firma del/dei richiedente/i Firma e timbro del Direttore dei Lavori 
  

_________________________________________ _________________________________________ 

_________________________________________  

 

Allegare fotocopia non autenticata di un documento di identità (in corso di validità)  

 

 

Le presenti dichiarazioni sono soggette alle prescrizioni previste dalle vigenti norme di legge e regolamentari. La presente 

dichiarazione è subordinata alla veridicità 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. 

 

 

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 impegnati 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 

679/2016, l'interessato potrà visitare il sito www.comune.sesto-fiorentino.fi.it, accedendo alla sezione privacy. 

Il titolare del Trattamento è il Comune di Sesto Fiorentino.  

Aprile 2022
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ALLEGATO A (obbligatorio) 

 
Tale allegato forma parte integrante della presente comunicazione di inizio dei lavori e contiene i dati 
personali dei soggetti sotto riportati. 

 
DATI DEL RICHIEDENTE 
 
 _________________________________  ______________________________________ 
              Cognome      Nome 

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

cittadinanza ________________________________________ 

residente a _________________________________________ ___ Provincia ___________ 

in via/piazza______________________________________________________ n. ______ C.A.P.___________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

Telefono_______________________ Fax______________________ Cellulare__________________________  

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

 
          Firma 

                                                                         ___________________________________ 
 
DATI DELLA SOCIETA’ 

 

Denominazione __________________________________ forma societaria ____________________________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

Sede: Comune di __________________________________  CAP _______________ (Prov. __________)  

Indirizzo _________________________________________________________________ n. __________ 

Tel. ______________________ Fax _______________________ Cell. ___________________________ 

Iscritta al Registro Imprese della C.C.I.A.A. di _____________________  al n. ______________________ 

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

 
          Firma 

                                                                         ___________________________________ 
 
 

Aprile 2022
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Posta elettronica certificata ___________________________________________________________________
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ALLEGATO B (obbligatorio) 

 
Tale allegato forma parte integrante della presente comunicazione di inizio dei lavori e contiene i dati 
inerenti il titolo alla sua presentazione.   
 
 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) 

 
 
 
Il/la sottoscritto/a   _________________________________  ______________________________________ 
   Cognome      Nome 
 

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

cittadinanza ________________________________________ 

residente a _________________________________________ ___ Provincia ___________ 

in via/piazza______________________________________________________ n. ______ C.A.P.___________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

in qualità di: _________________________________________________________________ 
 
essendo a conoscenza delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 
in caso di falsità in atti e dichiarazione mendaci 
 

DICHIARA 

(ai sensi dell’art. 19 comma 1 della Legge 07-08-1990 n. 241 e s.m.i. e dell’art. 84 comma 1 della L.R. 1/2005 e s.m.i) 

□ di aver titolarità legittimante esclusiva all’esecuzione dell’intervento progettato  

□ di non aver titolarità esclusiva all’esecuzione dell’intervento progettato, ma di disporre comunque della 
dichiarazione di assenso dei terzi titolari di altri diritti reali o obbligatori   

(barrare la condizione che ricorre) 

 
Data ______________________        Firma 

_____________________________ 

 

  

 

allegare fotocopia di documento 

di identità in corso di validità 

Aprile 2022
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ALLEGATO C  

Dichiarazione degli altri aventi titolo (Da allegare solo nel caso della presenza di tali soggetti) 

Il sottoscritto: 

Cognome ________________________________________ Nome __________________________  

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

residente a _________________________________________ Provincia ___________ 

in via/piazza______________________________________________________ n. ______ C.A.P.___________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

Telefono_______________________ Fax____________________ Cellulare__________________________  

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

 [  ] titolare di ditta individuale [  ] legale rappresentante:  

Denominazione __________________________________________________________________  

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e la decadenza dai benefici conseguenti si impegna ad 
aggiornare le informazioni anagrafiche - fiscali nel caso in cui vi siano variazioni nel corso dei lavori ed assume 
la responsabilità dell’esattezza e veridicità di quanto dichiarato per la parte di sua competenza  

dichiara di avere titolo sugli immobili/terreni sotto indicati e di accettare la presentazione della 
presente della presente comunicazione di inizio dei lavori. 

Identificazione stradale:  

immobile o area posto/a in (precisare ubicazione) in Via/Piazza, _________________________ n. ___ 

Identificazione catastale:  

q N.C.T 

Foglio n° __________ Particelle _______________
_ 

sub ________________________ 

q N.C.E.U 

 

L’avente titolo 

___________________________________ 

Allegare fotocopia non autenticata di un documento di identità (in corso di validità) 

Aprile 2022
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ALLEGATO D (obbligatorio) 
 

Tale allegato forma parte integrante della presente comunicazione di inizio dei lavori e contiene i dati 
personali dei soggetti sotto riportati. 

 
1. DATI DEL PROFESSIONISTA INCARICATO DELLA DIREZIONE DEI LAVORI : 
 

_________________________________  ______________________________________ 
    Cognome     Nome 

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

cittadinanza _____________________________________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| iscritto all’Albo/Collegio 

di____________________________________ della Provincia di ____________________ con il n. _________ 

e studio a ___________________________________ in via/piazza _____________________________ n. ___ 

Telefono_______________________ Fax_____________________ Cellulare__________________________  

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

 

          Firma 

                                                                         ___________________________________ 

 
2. DATI DELLA DITTA INCARICATA DELLA ESECUZIONE DEI LAVORI: 

Denominazione __________________________________ forma societaria ____________________________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

Sede: Comune di __________________________________  CAP _______________ (Prov. __________)  

Indirizzo _________________________________________________________________ n. __________ 

Tel. ______________________ Fax _______________________ Cell. ___________________________ 

Iscritta al Registro Imprese della C.C.I.A.A. di _____________________  al n. ______________________ 

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 
 

          Firma 

                                                                  ___________________________________ 
 

3. DATI DEL PROFESSIONISTA INCARICATO QUALE  Coordinatore DELLA Sicurezza in fase di lavori: 
 

_________________________________  ______________________________________ 
    Cognome     Nome 

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

cittadinanza _____________________________________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| iscritto all’Albo/Collegio 

di____________________________________ della Provincia di ____________________ con il n. _________ 

e studio a ___________________________________ in via/piazza _____________________________ n. ___ 

Telefono_______________________ Fax_____________________ Cellulare__________________________  

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

 

          Firma 

                                                                         ___________________________________ 

 
 

 

Aprile 2022
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DATI DEL PROFESSIONISTA INCARICATO DELLA CERTIFICAZIONE ENERGETICA: 

_________________________________  ______________________________________ 
 Cognome     Nome 

nato/a a _______________________________________________ Provincia _______  il |_____|_____|_____| 

cittadinanza _____________________________________ 

C.F./P.IVA |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| iscritto all’Albo/Collegio 

di____________________________________ della Provincia di ____________________ con il n. _________ 

e studio a ___________________________________ in via/piazza _____________________________ n. ___ 

Telefono_______________________ Fax_____________________ Cellulare__________________________  

e-mail __________________________________________ [  ] posta elettronica certificata 

          Firma

                                                                      ___________________________________

IL PROPRIETARIO
AVENTE TITOLO – COMMITTENTE

IMPRESA/E ESECUTRICE/I
DEI LAVORI

IL DIRETTORE DEI LAVORI

(firma per esteso e leggibile) (timbro e firma per esteso e leggibile) (timbro e firma leggibile)

IL SOGGETTO 
CERTIFICATORE ENERGETICO

(timbro e firma leggibile)

Posta elettronica certificata __________________________________________________________________

Aprile 2022
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’  
AI SENSI DELL’ART. 47 DEL D.P.R. n. 445/2000 

 

Il/la sottoscritto/a      

 Cognome Nome 

 
Nato a  Prov.  il  

 
Residente in  Via / Piazza  n°  

 
Codice Fiscale  

 
in qualità di Legale Rappresentante 
 

dell’Impresa   

 
Codice Fiscale  Partita Iva  

 
con sede in  Via / Piazza  n°  

 
Tel.  Fax  e-mail @ 

 
a conoscenza delle disposizioni degli artt. 71 e 75 del D.P.R. n. 445/2000 e delle sanzioni penali previste 
dall’art. 76 del citato decreto in caso di dichiarazioni false e mendaci, visto il D. Lgs. n. 81/2008 ai fini della 
verifica dell’idoneità tecnico professionale dell’impresa affidataria previsti dall’Allegato XVII 
 

D I C H I A R A 
 
Ø di aver predisposto il documento di valutazione dei rischi di cui all’art. 17, comma 1, lettera a) del                         

DLgs. n. 81/2008; 

Ø di essere in possesso della specifica documentazione attestante la conformità di macchine, attrezzature e 
opere provvisionali alle disposizioni di cui al D.Lgs. n. 81/2008; 

Ø che i lavoratori sono dotati dei dispositivi di sicurezza necessari a svolgere le proprie mansioni, che tali 
dispositivi sono conformi a quanto disposto dalla legge e di essere in possesso dell’elenco dei dispositivi 
di protezione individuali forniti ai lavoratori; 

Ø di aver provveduto ad informare i lavoratori sull’utilizzo degli stessi; 

Ø di aver nominato il responsabile del servizio di prevenzione e protezione;  

Ø di aver nominato gli addetti all’attuazione delle misure di prevenzione incendi e lotta antincendio, 
evacuazione, di primo soccorso e di gestione dell’emergenza; 

Ø di aver nominato il medico competente;  

Ø di aver nominato il/i rappresentante/i dei lavoratori per la sicurezza;  

Ø che si e’ provveduto ad effettuare la formazione delle suddette figure e dei lavoratori prevista dal                    
D.Lgs. n. 81/2008; 

Ø di essere in possesso dell’elenco dei lavoratori risultanti dal libro matricola dal quale risulta la relativa 
idoneità sanitaria prevista dal D.Lgs. n. 81/2008; 

Ø di non essere oggetto di provvedimenti di sospensione o interdittivi di cui all’art. 14 del D.Lgs. n. 81/2008; 

Ø di applicare il seguente contratto collettivo di lavoro (C.C.N.L.) : 

 
Edilizia 
Industria 

 
Edilizia 
Cooperativa 

 
Edilizia 
Artigiani 

 Edilizia Piccola Industria 

 
Altro tipo di C.C.N.L. applicato  

 
Ø l’ Organico medio annuo distinto per qualifica : 

Dirigenti :         Quadri :             Impiegati : 

Operaio Specializzato :  

Operaio Qualificato : 

Operaio Comune : 

 

Aprile 2022
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Ø di aver effettuato le denunce dei lavoratori ai competenti istituti previdenziali ed assistenziali 
 
Dichiara altresì che i dati riportati sono veritieri e di impegnarsi a fornire su richiesta copia dei documenti 
comprovanti le indicazioni contenute nella presente dichiarazione. 
 
Si allega fotocopia della carta di identità del rappresentante legale dell’impresa. 
 
Si autorizza al trattamento dei dati ai sensi del D. Lgs. 196/2003. 
 

L’IMPRESA  
 
 
 

(Timbro e firma per esteso e leggibile) 
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