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AUTOCERTIFICAZIONE DI AGIBILITA’ 
(ai sensi del D.P.R. 380/01, come modificato dal D.Lgs. n. 301/02 e s.m.i.; art. 46 e 47 D.P.R. 445/00 e s.m.i.) 

 

 
 

OGGETTO:  Formazione  del  SILENZIO‐ASSENSO  su  istanza  di  agibilità  presentata  in  data 

_______________  prot. n. _______________ pratica edilizia n. ____________________ . 

 
 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________________________ il _______________________ 

C.F.: / P. IVA _______________________________ residente a _________________________________ 

In Via __________________________________________________________________ n. _____________  

in qualità di proprietario/a avente titolo e/o in qualità di legale rappresentante della società con sede 

a ___________________________ in Via _________________________________________________ 

n. __________ dell’immobile sito in Foggia località ________________________________________ 

Via __________________________________________________________________ n. ______________ , 

identificato catastalmente al N.C.E.U. Foglio __________ p.lla _______________ Sub. ______________ 

realizzato con: 

 Concessione Edilizia n. ________  del __________________ pratica edilizia n. _________________; 

 Permesso di Costruire n.  _______ del __________________ pratica edilizia n. ________________ ; 

 Permesso di Costruire in variante n.  _____ del __________ pratica edilizia n. _________________ ; 

 Permesso di Costruire in variante n.  _____ del __________ pratica edilizia n. _________________ ; 

 D.I.A. n. ______________ di prot.  del __________________ pratica edilizia n. _________________ ; 

 S.C.I.A. n. _____________ di prot. del __________________ pratica edilizia n. _________________ , 

con destinazione ___________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

e il sottoscritto ______________________________________________________________________ 

nato a _______________________________________________________ il ________________________ 

C.F.: / P. IVA _______________________________ residente a _________________________________ 

In Via _________________________________________________________________ n. _____________ , 

in qualità di Direttore dei Lavori e/o tecnico incaricato, iscritto all’Ordine/Albo degli _____________ 

della Provincia di ________________________________________________ al n. __________________ . 

Consapevoli della responsabilità civile e penale, ai sensi del Testo Unico dell’Edilizia art. 24 

e 25 del D.P.R. 380/2001, come modificato dal d.lgs. n. 301/2002 e s.m.i.; D.P.R. 445/2000 art. 

46 e 47 e s.m.i., 
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D I C H I A R A N O 

□ che  la  costruzione  rispetta  le destinazioni previste,  è  conforme  al progetto  approvato  ed  è 

stata regolarmente accatastata; 

□ che i lavori hanno avuto inizio in data _______________ ed ultimati in data ______________ ; 

□ che sono state rispettate tutte le prescrizioni e le condizioni apposte al Permesso di Costruire, 

di carattere urbanistico, edilizio, igienico‐sanitario o di altro genere; 

□ che sono state rispettate le norme vigenti sulla sicurezza statica delle costruzioni; 

□ che i muri della costruzione sono prosciugati e gli ambienti sono salubri; 

□ che sono state rispettate le norme antincendio e di sicurezza delle costruzioni; 

□ che è stata depositata presso  il competente ufficio  la documentazione prevista dal D.Lgs n. 

311/06 e D.M. 37/08 ai fini della richiesta di agibilità; 

□ che sono state rispettate le prescrizioni di cui alla Legge 13/89, al D.M. n. 236/89, artt. 77 e 82, 

D.P.R. 380/2001, come modificato dal D.Lgs. n. 301/2002 e s.m.i.; 

□ che risultano versate per intero le somme dovute a titolo di contributo di costruzione; 

□ che  sono  state  correttamente  realizzate  e  che  sono  regolarmente  funzionali  le  opere  di 

urbanizzazione primarie e secondarie di pertinenza dell’intervento; 

□ che l’immobile è regolarmente allacciato alle reti pubbliche cittadine dell’A.Q.P.; 

□ che le acque meteoriche vengono smaltite nel rispetto della normativa vigente; 

□ che  sono  state  rilasciate  le  dichiarazioni  della/e  impresa/e  installatrice/i  che  attesta/no  la 

conformità degli  impianti  installati nell’edificio adibito ad uso civile alle prescrizioni di cui 

agli articoli  113 e  127, nonché all’art.  1 della  legge 9 gennaio  1991, n.  10, ovvero certificato di 

collaudo degli stessi, ove previsto, ovvero ancora certificazione di conformità degli  impianti 

prevista dagli articoli 111 e 126 del Testo Unico D.P.R. 380/2001, come modificato dal D.Lgs. n. 

301/2002 e s.m.i.; 

□ _________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ ; 

□ _________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ ; 

 

A T T E S T A N O 

L’AGIBILITA’ dell’immobile per l’avvenuta formazione del SILENZIO‐ASSENSO ai sensi dell’art. 25 

del D.P.R. 380/2001, come modificato dal D.Lgs. n. 301/2002 e s.m.i.‐ 

 

                           IL PROPRIETARIO 

   ______________________________________                                                                     

                                                                                                   IL DIRETTORE DEI LAVORI  

                _________________________________________  

 

 

N.B. Allegare copia dei documenti d’identità in corso di validità.                
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