Dichiarazione per ’esenzione della presentazione della documentazione d’impatto acustico ambientale

La/Il sottoscritta/o

nata/o a

il residente in

Via

in qualita di :
o  Legale rappresentante
o Titolare ( se trattasi di ditta individuale)
o Conduttore ( nei casi espressamente previsti dalla legge)

Della societa con sede legale

Tel.

In relazione alla SCIA prot. n. _del per I’attivita di

Sita in Via/Piazza

Consapevole delle responsabilita e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la
sua personale responsabilita ( artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000),

DICHIARA

1. Che nell’esercizio dell’attivita sopra indicata non vengono superati i limiti di emissione di rumore stabili dal
documento di classificazione acustica del territorio comunale di Piedimonte San Germano approvato con
Deliberazione del Commissario prefettizio n. 64 dell’11.11.2009.

Laddove quanto sopra dichiarato subisca delle revisioni, ovvero determini inquinamento acustico ambientale accertato
da misurazioni d’organi ufficiali di controllo, il titolare dell’attivita dovra provvedere ad un piano di risanamento
acustico con verifica dell’efficacia mediante rilievo fonometrico.

Piedimonte San Germano,

IL DICHIARANTE *

* da apporre alla presenza dell’impiegato dell’Ente che ha richiesto la certificazione oppure allegare fotocopia del
documento di riconoscimento in corso di validita.

In tutti i casi in cui ’attivita comporti emissioni di rumore superiori ai limiti stabiliti dal documento di
classificazione acustica del territorio del comune di Piedimonte San Germano, approvato con Deliberazione del
Commissario prefettizio n. 64 dell’11.11.2009, ¢ fatto obbligo di presentare la documentazione prevista dall’art. 8
c.6, Legge n. 447/1995, predisposta da un tecnico competente in materia.
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