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RICHIESTA ACCERTAMENTO DI CONFORMITA’ 
 

(art. 36 del  D.P.R. 6 giugno 2001, n. 380 – artt. 22 - 15, 16, 18 e 19 della L.R. n. 15/2008) 
 

RELAZIONE TECNICA 
 

SPORTELLO UNICO EDILIZIA 

Protocollo 

 

OGGETTO: opere di ____________________________________________________________________________ 

realizzate in assenza/difformità dal titolo abilitativo (1) 

1. IMMOBILE censito come segue: 

Catasto Terreni – Sezione di ___________________  Fg. _____________ Mapp. N.  ________________________________ 

Catasto Fabbricati – Sezione Urbana  ____  Fg. ______________ Mapp./sub N.  ____________________________________ 

 

TIPOLOGIA DELL’INTERVENTO: 

2.   Nuova costruzione    Ampliamento    Manutenzione straordinaria    Restauro e risanamento conservativo 

       Ristrutturazione Edilizia    Ristrutturazione Urbanistica 

3. Destinazione: a = Urbanistica _____________________________ b = Del fabbricato ______________________________ 

4. VERIFICA VOLUMETRICA 

    Volumetria                             A) Esistente                                                                                B) In progetto 

                                                    mc. ____________________                                                     mc. ________________ 

                                                    mc. ____________________                                                     mc. ________________ 

                                                    mc. ____________________                                                     mc. ________________ 

                                                    mc. ____________________                                                     mc. ________________ 

                                  TOTALE A + B                                                                                              mc. ________________ 

(1) cancellare le diciture che non interessano 

Comune di 

GUIDONIA MONTECELIO  
Provincia di Roma 

 
AREA IV URBANISTICA E A.T. 

 
SPORTELLO UNICO EDILIZIA 
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VERIFICA STANDARD EDILIZI 

5. Cortili e cavedi: lato minimo mt. __________________________ superficie minima mq. ___________________________ 

(art. 59 N.T.A.) ________________________________________________________________________________________ 

6. Distanze: dai confini _______________________________________________________________________________ 

                        dai fabbricati vicini _______________________________________________________________________ 

                        dagli spazi pubblici ________________________________________________________________________ 

                        dagli edifici antistanti con interposte strade ______________________________________________________ 

7. Posti Auto: - 1/10 con vincolo pertinenziale: V/10 = Mq. ____________________________________________________ 

                          - senza vincolo pertinenziale ________________________________________________________________ 

                           - interrati _______________________________________________________________________________ 

                           - fuori terra sul confine ____________________________________________________________________ 

                           - fuori terra a distanza dai confini ____________________________________________________________ 

8. Altezze nette interne: vani abitabili                             mt. 2,70                                 maggiore                              minore  

                                           servizi di                                 mt. 2,40                                  maggiore                             minore  

                                           corridoi e luoghi di passaggio mt. 2,10                                  maggiore                             minore  

9. Sottotetti                      rapporto aeroilluminante ________________                      maggiore                             minore  

                                           H media                           ________________                      maggiore                             minore  

                                           H minima                         ________________                      maggiore                             minore  

                                           Abitabili                            _____________ volume mc. 

10. Recinzione: ______________________________________________________________________________________ 

11. Passaggi carrai e pedonali ___________________________________________________________________________ 

12. DESCRIZIONE DETTAGLIATA DELL'INTERVENTO REALIZZATO: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Data,  _____ / _____ / __________ 

  
IL TECNICO INCARICATO 

(timbro e firma) 
 

_________________________________________ 

 


