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PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO
APOQOP — Ufficio Laboratorio e controlli
struttrali

Sportello Cementi Armati

via Dogana, 4

38122 Trento

pec: uff.lcs@pec.provincia.tn.it

Presentazione della (*

):

Modulo 9748e

5 ( AO5)

RELAZIONE A STRUTTURA

ULTIMATA

(Legge 5 novembre 1971, n. 1086 - art. 6 ;
D.P.R. 6 giugno 2001, n. 380 - art. 65)

ATTESTAZIONE REGOLARE
ESECUZIONE PER INTERVENTI DI
RIPARAZIONE E INTERVENTI
LOCALI

(D.P.R. 6 giugno 2001, n. 380 art. 67 comma 8-bis)

prescritto

La relazione va trasmessa anche al collaudatore il quale
trasmettera, a sua volta, il collaudo finale nel termine

L’attestazione del Direttore dei lavori SOSTITUISCE il
collaudo nel solo caso di interventi di riparazione e
interventi locali di cui al comma 8-bis dell’articolo 67
D.P.R. 380/2001

11 sottoscritto / La sottoscritta Direttore dei Lavori

Cognome Nome

Nato a il

Con studio in via n.
Codice fiscale telefono

PEC (**)

Ai sensi dell’articolo 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di
dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76 del D.P.R.
28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento
eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo effettuato
emerga la non veridicita del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art. 75 D.P.R. 28 dicembre

2000, n. 445)

DICHIARA

per i lavori di

siti nel Comune di

via

p.ed.

p.f.

C.C

Per 1 quali risultano interessati, in base alla DENUNCIA INIZIALE, i seguenti soggetti:

TN | cognome e nome / denominazione c.f. residenza/sede in
COMMITTENTE

altro committente

altro committente

/TN | impresa/societa c.f. sede

COSTRUTTORE

altro costruttore

altro costruttore

I
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Modulo 9748

Collegio degli ...

NN studio/societa (***) di ... (indicare)

n. iscrizione

PROGETTISTA
STRUTTURALE

altro progettista

altro progettista

- che le opere strutturali relative alla denuncia n.: anno:

sono state iniziate in data: e sono state ultimate in data:

- la conformita dell’opera rispetto al progetto depositato nella relativa denuncia iniziale

[MODIFICAZIONI OGGETTIVE (varianti al progetto iniziale)]

che durante I’esecuzione dei lavori sono state presentate le seguenti varianti al progetto:

Variante n. 1 .

. avente denuncia n. Prot. n.
consegnata in data
Variante n. 2 :

. avente denuncia n. Prot. n.
consegnata in data
Variante n. 3 )

X avente denuncia n. Prot. n.
consegnata in data
Variante n. 4 .

. avente denuncia n. Prot. n.
consegnata in data

[MODIFICAZIONI SOGGETTIVE (subentri)]

Indicare tutte le modifiche soggettive (subentri, trasferimenti d’azienda, fusioni societarie, cessazioni d’attivita etc.) di
COMMITTENTE, COSTRUTTORE e PROGETTISTA intervenute in corso di esecuzione ancorché precedentemente
denunciate allo sportello c.a.

- che i materiali utilizzati risultano conformi alle prescrizioni progettuali,

- che 1 materiali utilizzati sono stati accettati mediante acquisizione e verifica della
documentazione di qualificazione (ai sensi del capitolo 11 del D.M. del 17/01/2018);

- che sono stati eseguiti 1 seguenti controlli di accettazione (ai sensi del capitolo 11 del D.M. del
17/01/2018):

per calcestruzzi: controllo tipo A controllo tipo B

n° prelievi effettuati e certificati allegati esito

per acciaio per c.a.

n° prelievi effettuati e certificati allegati esito

per acciaio per c.a.p.

n° prelievi effettuati e certificati allegati esito

per acciaio per carpenteria

n° prelievi effettuati e certificati allegati esito

per altri materiali (indicare quali)

n° prelievi effettuati e certificati allegati esito
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Modulo 974

8

per altri materiali (indicare quali)

n° prelievi effettuati e certificati allegati

esito

situazioni anomale intervenute nel corso del

lavori:

che sono state eseguite n° prove di carico

con esito:

- che la regolare esecuzione dei lavori e le prove su essi eseguite assicurano la perfetta stabilita
dell’opera, ferme restando le risultanze del COLLAUDO quando non sia sostituito dalla presente
attestazione di REGOLARE ESECUZIONE da parte del solo Direttore dei lavori.

II/1a sottoscritto/a dichiara:

domanda

di eleggere I’indirizzo PEC sopra indicato quale domicilio digitale cui si chiede vengano
inviati tutti 1 documenti e le comunicazioni inerenti la procedura attivata con la presente

- di aver preso visione integrale dell’informativa sulla privacy che ¢ stata approvata in allegato alla
determinazione del Dirigente di APOP 18/08/2020, n. 84 avente ad oggetto I’approvazione della
modulistica relativa allo “sportello dei cementi armati”

Luogo e data (****)

I1 Direttore dei lavori

(timbro e firma leggibile)

Documento firmato digitalmente

note:

(*) barrare 1’opzione di interesse

(**) in caso di mancata indicazione si fara riferimento alla PEC che sia presente in INI-PEC

(***) nel caso di studio associato o di societa di professionisti o ingegneri ai sensi del comma 3 dell'articolo 10 della L.
183/2011 indicare denominazione, sede legale e p.i. ed anche i dati (cognome e nome) del professionista (persona
fisica) incaricato o scelto dal cliente ai sensi dell'articolo 4 del DM 34/2013 compilando i dati di iscrizione

all’Ordine/Collegio riferiti a detto professionista

(****) se il documento ¢ munito di marcatura temporale si fara riferimento alla relativa data e il campo potra essere

omesso

Si allega la seguente documentazione:

firmato digitalmente)

copia di documento di identita del Direttore dei lavori (qualora il documento non sia

n. Certificati delle prove sui materiali rilasciati da laboratori ufficiali;

n. Certificati di Origine ¢ Qualita;

n. Copie dei verbali delle prove di carico che sono allegate alla presente quali documenti
dichiarati dal sottoscrittore conformi all’originale

n. Altri certificati (indicare quali):

n. Altri certificati (indicare quali):

n. Altri certificati (indicare quali):
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