
 

 

 

 

 

Modulo Allegato FCA      Al COMUNE di _____________________ 

SCHEDA PER LA SEGNALAZIONE DELLA PRESENZA DI AMIANTO TRA LE 
MACERIE – ISTANZA RESA DAL PROPRIETARIO DELL’IMMOBILE 

 

Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________________________ 
nato/a a________________________________________ il______________ C.F____________________________, residente 
a_______________________in____________________________________________________________ 
n°_______ Telefono :________________________________________________________  
 

in qualità di proprietario, anche parziale, dell’immobile sito in 
via__________________________________________n. ____ nel Comune di_______________________ 

 
 
 

chiede 
 
 
 

ai  sensi  e  per  gli  effetti  del D.L.  06  giugno 2012,  n.  76  e  s.m.i.  e  dell’Ordinanza n.  ______del 
_________del Presidente della Regione Emilia Romagna in qualità di Commissario Delegato, che 
venga  eseguita  la  raccolta  ed  il  trasporto  del materiale  contenente  amianto  derivante  dal 
crollo parziale o totale dell’edificio causato dagli eventi sismici del 20 maggio 2012 e dei 
giorni successivi o da demolizione ordinata dalla pubblica autorità o generata da opere 
provvisionali.  
 
A tal fine dichiara che le macerie in argomento  includono manufatti contenenti amianto ed 
in particolare segnalo la presenza di: 
 

o Lastre intere, rotte e frammenti di lastre stoccate in zone separate dalle macerie; 

o Piccoli pezzi e manufatti stoccati in zone separate dalle macerie quali: 
 Cisterne per acqua  N°_________ 
 Canne fumarie  N°_________ 
 Tubazioni  N°_________ 
 Casette per animali N°_________ 

o Cumulo macerie frammiste ad amianto; 

o Copertura danneggiata; 

o Altro (specificare)____________________________________________________________ 
 

L’area in cui è presente materiale contenente amianto è: 
 Facilmente accessibile     Difficilmente accessibile 

 
Tutto  ciò  premesso,  autorizzo  la  rimozione  dei  materiali  sopra  dichiarati  in  modo 
incondizionato,  senza oppormi  e  senza  intraprendere  azioni  di  rivalsa  civile  od  economica 
contro l’Amministrazione Pubblica.  
Luogo e data                Il/La Dichiarante  
 
________________________________        ________________________________ 



 

 

 
 
 

Modulo Allegato ECA. 
 
Il Comune di _____________________________ comunica l’elenco dei cantieri segnalati nella 
settimana dal  __________________  al  ____________________  in  cui  è  stata  rinvenuta  la presenza 
materiale contenente amianto derivante dal crollo parziale o totale di edifici a seguito degli 
eventi  sismici  del  20 maggio  2012  e  dei  giorni  successivi  o  da  demolizioni  ordinate  dalla 
pubblica autorità o generate da opere provvisionali.  
 

 

Codice 
Cantiere

Numero di 
istanza

Data 
istanza

Indirizzo  Civico Località Nome proprietario
Telefono 

proprietario
Referente tecnico 

comunale
Note 

  

 

Data    ___________________ 

 

 

Il Sindaco (o suo delegato) 

________________________________________________ 



 

 

 

 

Modulo ACA 
 

SCHEDA DI SOPRALLUOGO PER LA RILEVAZIONE DELLA PRESENZA DI 
AMIANTO  

 

SCHEDA di rilevazione N°: _________   Data __________ 

Comune di _________________________   Provincia di __________________ 

Gestore del servizio rifiuti urbani competente: ___________________________ 

Identificazione del sito 

Nome (proprietà)__________________________ id. cruscotto _____________ CAP ____________ 

Via________________________________________loc.______________________ N° civico_________ 

 Coordinate (UTM):   NORD________________________EST _______________________________ 

Dati descrittivi per la raccolta e la pulizia di elementi contenenti amianto 
 
□ A. Lastre intere, rotte e frammenti di lastre   sup. m2____ o vol. m3_______ 
               stoccate in zone separate dalle macerie 
□ B.        Piccoli pezzi e manufatti stoccati in zone  sup. m2____ o vol. m3______                             
separate dalle macerie 
□ C.        Cumulo macerie frammiste ad amianto  sup. m2____ o vol. m3_______ 
□ D.        Copertura danneggiata    sup. m2____ o vol. m3_______          
 
Se B. compilare  i seguenti punti: 

 
□ Cisterna x acqua  N. _____ 
□ Canne fumarie      N. _____ 
□ Tubazioni         N. _____ 
□ Casette per animali  N. _____ 
□ Altro:  Specificare dettagliatamente (tipologia, ubicazione, etc) 

_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
___ 

 



 

 

 

 

Caratteristiche dell’area: 

Superficie mq_____________  Distanza dalla via d’accesso m__________ 
 
□   Asfaltata   □  autobloccanti  □  ghiaia    □ prato     □ campo incolto     
 
Presenza di erba o altro da ripulire _____________________________________________________ 
Difficoltà (B, M, A )_____________ 

Accessibilità e sicurezza dell’area ______________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
Possibilità d’esondazione, allagamenti,___________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
Necessità di isolare servizi o strutture _________________________________ _____ _____ _____ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
Necessità di piattaforma o altro per raggiungere le macerie ______________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
Necessità di migliorare l’illuminazione __________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
Elementi problematici (dimensioni,…)_____________________________________ _____________ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
Presenza di altri pericoli (pendenze, strutture instabili,…)________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 

Presenza di strutture con copertura in e/c.a. danneggiata_________________________________ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 

 

Riferimenti fotografici: 
n.id._________________________________________ n. id _________________________________  
n.id._________________________________________ n. id _________________________________  
n.id._________________________________________ n. id _________________________________  
n.id._________________________________________ n. id _________________________________  

 

Note: 
 

 



 

 

 
 

 
 

Operatori: 
GESTORE____________________________________________________________________________ 
COMUNE_____________________________________________________________________________ 
ALTRO (proprietario, ARPA, AUSL)_____________________________________________________ 
________________________________ ______________________________________________________ 

 

   Il Comune            Data                    Il Gestore 

________________      ___________    __________________ 

 

Modulo Allegato PCA.          
 

SCHEDA PER LA SEGNALAZIONE DELLA PRESENZA DI MATERIALE 
CONTENENTE AMIANTO  

Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________________________ 

nato/a a________________________________________ il______________ C.F____________________________, residente 

a_______________________in____________________________________________________________ n°_______  Telefono 

:________________________________________________________  in qualità di proprietario, anche parziale, 

dell’immobile sito in via__________________________________________n. ____ nel Comune di _____________________ 
 

 

 

ai  sensi    del  decreto  legge  n.  76/2013,  all’art.  11,  commi  9,  10,  e  11  e  dell’Ordinanza  n. 

______del  _________del  Presidente  della  Regione  Emilia  Romagna  in  qualità  di  Commissario 

Delegato,  chiede  di  potere  inviare  all’impianto  di  smaltimento  _________________________  il 

materiale contenente amianto.  

A tal fine dichiara che il quantitativo del materiale in argomento  è stato quantificato pari a 

_________________________mc, equivalenti a __________________t. 

 

Eventuale descrizione aggiuntiva del materiale presente (es. n° big-bag, …etc) 

__________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________ 
 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

Il  Comune  di  _________________________________  attesta  che  tale materiale  deriva  dall’area 

del cratere sismico per crollo parziale o totale dell’edificio causato dagli eventi sismici del 20 

maggio  2012  e  dei  giorni  successivi  o  da  demolizione  ordinata  dalla  pubblica  autorità  o 

generata da opere provvisionali. 

 
 
 
Luogo e data    ___________________________   

 

Il Sindaco (o suo delegato)                                                                 Il/La Dichiarante  

 
_________________________________                                                       ________________________________
    



 

 

 
 

Allegato 2 
 

INTEGRAZIONE ALLA CONVENZIONE  QUADRO TRA IL PRESIDENTE  
DELLA REGIONE EMILIAROMAGNA IN QUALITA’ DI COMMISSARIO DELEGATO 
EX D.L. 4/2012 E NUOVAQUASCO APPROVATA CON ORDINANZA N. 129/2013 

 

L'anno ………….., il giorno …………………. 
 

Tra 
Il Presidente della Regione Emilia‐Romagna, in qualità di Commissario Delegato ai sensi 
del D.L.74/2012 convertito con modificazioni nella L. 122/2012 domiciliato per la carica, 

in viale Aldo Moro n. 52 (più avanti, per brevità, “Commissario Delegato”); 
 
e 

NuovaQuasco con sede a Bologna in Via Morgagni n. 6, rappresentata da………………….., in 
qualità di Amministratore Unico; 

 

ad integrazione della convenzione quadro approvata con ordinanza n° 129/2013 
 

SI CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE: 
 
 
Art.1  
Finalità 
(si aggiunge dopo il punto d) 

e) sviluppo di  basi di dati e altre attività di supporto al “Servizio rifiuti e bonifica siti, 
servizi pubblici ambientali e servizi informativi” per lo svolgimento delle attività di 
monitoraggio e gestione macerie contenenti amianto ai sensi del DL. 76/2013.  

Art. 2  
Risorse necessarie allo svolgimento delle attività  

(si aggiunge dopo il punto 4) 

5. Per le attività di cui al punto e) dell’art. 1 si rende necessaria un’unità a tempo pieno 
con  alta  specializzazione  e  conoscenza  sulla  gestione  delle  banche  dati  e  sulla 
programmazione informatica da impiegare nel secondo semestre 2014. 

Art.3 
Ammontare delle competenze dovute, modalità e tempistica di pagamento  

(si aggiunge dopo il punto 6) 

7.  L’ammontare  complessivo  di  quanto  dovuto  per  le  attività  di  cui  al  punto    5 
dell’articolo  2  è  quantificato  in  25.000  euro  da  aggiungersi  ai  250.000  Euro  di  cui  al 
punto 1 del presente articolo. Tale importo sarà corrisposto in un’unica soluzione dietro 
presentazione  di  rendicontazione  delle  attività  effettivamente  svolte  al  31  dicembre 
2014. 

 
 



 

 

 
 
 

 
Art.4  
Efficacia della convenzione e risoluzione anticipata 

(dopo il punto 2 è inserito il seguente) 

3. Per le sole attività di cui al punto e) dell’art.1 la presente convenzione ha efficacia sino 
al 31 dicembre 2014. 

 
 
 
Il Presidente della Regione Emilia‐Romagna in qualità di Commissario Delegato ex D.L. 
74/2012.  
 
_______________________________________  
 
Per NuovaQuasco  
 
________________________________________  
 
 
 
Letto, approvato e sottoscritto, ai sensi dell’art. 1341 e 1342 C.C., con particolare 
riferimento  
agli artt.:  
‐ 2 (risorse necessarie allo svolgimento delle attività)  
‐ 3 (ammontare delle competenze dovute e tempistica di pagamento)  
‐ 4 (efficacia della convenzione e risoluzione anticipata) 

 

 

 


