
Al Comune di Medicina 
Servizio Lavori Pubblici 

U.O. Lavori Pubblici, Ambiente e Patrimonio 
Oggetto: Ordinanza n. _________ del ___________ 
PROVVEDIMENTI FINALIZZATI AL CENSIMENTO, RIMOZIONE E MESSA IN SICUREZZA 
DELL’AMIANTO PRESENTE IN IMMOBILI PRIVATI COLLOCATI  ALL’INTERNO DEL 
« PERIMETRO DEL TERRITORIO URBANIZZATO » DEL CAPOLU OGO DI MEDICINA E 
DELLA FRAZIONE DI VILLAFONTANA 

“scheda comunicazione” da trasmettere secondo le scadenze 
Tabella 1 “Giudizio dello stato di conservazione della copertura”  

 
Io sottoscritto……………………………………………………………………………………………………. 
Residente a …………………………………………………………………………prov………………..……. 
In via………………………………………………………………………………..n………………………... 
Tel…………………………………………………………………………………………………………….. 
In qualità di     □proprietario     □ amministratore di condominio      □altro (specificare)………….………… 
 
AVENDO GIA’ CENSITO L’IMMOBILE CON COMUNICAZIONE PR OT._______ DEL________ 
 

COMUNICO LE SEGUENTI AZIONI DA INTRAPRENDERE O INTR APRESE: 
 
a) controllo periodico materiale contenente cemento amianto come di seguito specificato (es. copertura in 
lastre ondulate, copertura in lastre piane, pareti, canne fumarie, serbatoi): 
 
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………….……………………………
…………………………………………………………………………………………………..………..  
il materiale: 
� presenta rotture evidenti con asportazione di materiale; 
� presenta sfaldamenti, crepe, rotture superficiali; 
� presenta detriti friabili; 
� altro (specificare)……………………………………………………………………………...… ……….. 

allego relazione tecnica di controllo redatta da Sig.…………………………………… figura da me 
designata con compiti di controllo dei materiali contenenti amianto. 
 

b) rimozione il materiale è stato rimosso in data ……………………….. e correttamente gestito ai 
sensi delle vigenti leggi in materia di rifiuti pericolosi. 
 
Relativamente al materiale sopra descritto, allego fotocopia (leggibile) della 4a copia dei formulari 
trasporto rifiuti e documentazione fotografica dell’immobile prima e dopo l’intervento 
 
Data………………………………………     Firma   
       
 
        …………………………………… 
Allegati: 

1. fotocopia (leggibile) documento di identità in corso di validità. 


