

All'Ente Parco delle Madonie

Corso Paolo Agliata, 16

90027 Petralia Sottana (Pa)

OGGETTO: Richiesta Nulla-Osta per l’escavazione di un POZZO – DRENANTE - SUPERFICIALE, avente diametro massimo di m 2,0, profondità massima di m 6,0, intervallo drenante completo ed emergente fuori terra massimo m 0,50

Il sottoscritto ________________________, nato a _____________________ il __________________ e residente in ________________________ via _____________________________ n. _____, C.F. _____________________________, telefono n. ________________________ e indirizzo e-mail _______________________________,

CHIEDE

il rilascio del Nulla Osta ai sensi dell’art. 24 L.R. n. 14/1988 per la realizzazione di un pozzo drenante di raccolta delle acque d’infiltrazione, da utilizzare,  per l’uso domestico di cui all’art. 93 del R.D. n. 1775/1933, nel fondo di sua proprietà sito in c.da _________________________ in agro di ___________________, distinto in catasto al Fg_________ particella _________ e ricadente in zona (C o D) del Parco.

Allega alla presente la sotto elencata documentazione:

· Relazione tecnica (n. 4 copie)

· Relazione idrogeologica descrittiva dei terreni interessati e delle condizioni idriche locali anche nelle interferenze con i pozzi della zona, qualora esistenti (n. 4 copie)

· Disegni dell’opera da realizzare (pianta e sezione) comprensivi di:

a) Corografia in scala 1: 25.000 con indicazione dell’area d’intervento e riporto della zonizzazione del Parco

b) Corografia in scala 1:10.000 con riporto planimetrico dell’opera ed evidenza della viabilità di accesso

c) Stralcio del foglio di mappa catastale con l’ubicazione del pozzo (n. 4 copie)

· Copia del titolo di proprietà e/o certificato catastale (n.1 copia)

· Documentazione fotografica panoramica e locale del lotto interessato, datata e firmata (n. 1 copia)

· Copia del parere di rispondenza alle norme in materia di urbanistica ed edilizia resa al Capo 

· dell’ Ufficio Tecnico del Comune (n. 1 copia)

Infine, il sottoscritto precisa che, all’eventuale riscontro di acque sotterranee, sarà avvertito l’Ufficio del Genio Civile ai sensi dell’art. 103 del R.D. n. 1775/1933 alle cui disposizioni ci si atterrà.

_____________________ li___________________

 FIRMA

________________________

Bollo


€14,62








Competenza: U.O.B. 4
Responsabile: Dott. G. Vacante 

tel. 0921 684060; fax: 0921 680478; indirizzo vacante@parcodellemadonie.it


