
UNIONE DI COMUNI


“VALDARNO E VALDISIEVE”

SERVIZIO ATTIVITA TERRITORIALI E PROTEZIONE CIVILE
VIA XXV APRILE 10, RUFINA (FI)

vincolo@ucvv.it
DICHIARAZIONE DI 
taglio e opere connesse

L.R. 21.03.2000, n.39 succ. mod. ed int.. e Regolamento di Attuazione D.P.G.R. 08.08.2003, n. 48/R
Il/la Sottoscritto/a _____________________________________________________
                                        (cognome)                                                                    (nome)

Nato/a a ______________________  (FI ) il ______________________
Codice Fiscale________________________________________________________
Residente a _______________________ (_____) ___________________________ 

                                (Comune)                    (Prov.)                                  (indirizzo)

In qualità di rappresentante legale di ente/società denominata:

___________________________________________con p.iva ____________________________e sede legale nel comune di _______________________, in via/piazza ___________________________al n. _________e cap ______- tel _______________-  pec___________________________________(obbligatoria).

DICHIARA CHE 
[   ]  eseguirà 







[   ]  farà eseguire  
gli interventi previsti dal piano dei tagli approvato con 

atto n __________del __/__/______rilasciato da _____________________________
Sez.1 interventi(1)  e identificazione terreni oggetto della richiesta ((1) Utilizzare i Codici Riportati Nella Tabella 1 a fine modulo) 
Comune _________________Località_________________

	

Intervento richiesto(1) 1:  _____________ 

	
	Foglio di Mappa
	Particella forestale
	Superficie particella forestale 
(Ha,Are,CA.)
	Titolo di Possesso Particella (1)                                                                                 
	Anno ultimo Taglio o Età Bosco
	Tipo Bosco-Specie Forestale prevalente (1)                                                                                 
	Superficie da utilizzare (Ha,Are,CA.)

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	
	Superficie Totale (Ha,Are,CA.)
	


Comune _________________Località_________________

	Intervento richiesto(1) 

	
	Foglio di Mappa
	Particella forestale
	Superficie particella forestale 
(Ha,Are,CA.)
	Titolo di Possesso Particella (1)                                                                                 
	Anno ultimo Taglio o Età Bosco
	Tipo Bosco-Specie Forestale prevalente (1)                                                                                 
	Superficie da utilizzare (Ha,Are,CA.)

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	
	Superficie Totale (Ha,Are,CA.)
	


Comune _________________Località_________________

	Intervento richiesto(1)                                                                                                                              

	
	Foglio di Mappa
	Particella forestale
	Superficie particella forestale 
(Ha,Are,CA.)
	Titolo di Possesso Particella (1)                                                                                 
	Anno ultimo Taglio o Età Bosco
	Tipo Bosco-Specie Forestale prevalente (1)                                                                                 
	Superficie da utilizzare (Ha,Are,CA.)

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	
	Superficie Totale (Ha,Are,CA.)
	


(1) Utilizzare i Codici Riportati Nella Tabella 1 a fine modulo
Sez.2 specificando le seguenti ulteriori caratteristiche /vincoli /ecc, relativamente alle superfici richieste (spuntare anche se ricadono parzialmente)
 2.1 vincoli 
a. [ ] Ricadono [ ] Non Ricadono in un corpo aziendale con boschi di superficie accorpata superiore a 100 Ha 
b. [ ] Ricadono [ ] Non Ricadono in  Riserve Naturali regionali o in pSIC o Siti della Rete Natura 2000 (SIR/SIC) 

i.  [ ] Non sono soggette a valutazione di incidenza ai sensi della L.R. 30/2015 e del D.G.R.T N. 119/2018.

ii.  [ ] Sono Soggette a Valutazione di Incidenza ai Sensi della L.R. 30/2015  e pertanto si allega la documentazione prevista dalla D.G.R.T N. 119/2018. 

c. [ ] Ricadono [ ] Non Ricadono all’interno del Parco Nazionale delle Foreste Casentinesi (art. 68, Comma 1 LR 39/2000)

d. [ ] Ricadono [ ] Non Ricadono in aree/immobili di notevole interesse pubblico di cui all’art. 136 Codice dei beni culturali e del paesaggio (D.lgs. 22 gennaio 2004, n. 42) e  [ ] sono / [ ] non sono soggette all’acquisizione della relativa autorizzazione paesaggistica.

e. [ ] Sono [ ] Non Sono  soggette ai seguenti vincoli paesaggistici ulteriori  (specificare) ________________ _____________________ (D.lgs. 22 gennaio 2004, n. 42) 
2.2 ALTRE CARATTERISTICHE 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Sez.3  con le seguenti modalità di esbosco: 
[ ] Utilizzando la Viabilità esistente e mezzi meccanici largh attuale __________lungh attuale___________

[ ] 



Con Animali da Soma

[ ] 

Utilizzando Opere connesse al taglio temporanee (da ripristinare) o permanenti utilizzabili tramite gli interventi di cui all’art 48 c.3 del reg. for. 48/r  attualmente di lungh___________e largh___________e dopo l’intervento avranno lungh ___________e largh____________, si specificano di seguito gli interventi di cui art 48 c.3
________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

Sez.4 [  ] incaricando o [  ] non incaricando

per la corretta esecuzione degli interventi sopra descritti, il direttore lavori sotto indicato 

Cognome____________________________Nome____________________________

nato/a il ___/__/_____ a __________________________________ (Prov. ______ ) con studio a _______________________ (Prov. ______ ) in Via/Piazza _________________________ n. ______ , e iscritto all’Ordine/al Collegio ____________________________________________ al n. _____

Telefono n. _______________ PEC _____________________________(obbligatoria).
Sez.5 incaricando come esecutore dell’intervento, se diverso dal richiedente il sotto indicato  [  ] non incaricando in quanto uguale al richiedente
_____________________________________________________________________
               (cognome)                                                                    (nome)

Nato/a a ______________________  (FI ) il __/__/____

Codice Fiscale___________________________________________________________

residente a _______________________ (_____) ___________________________ 

                                (Comune)                          (prov.)                                  (indirizzo)

In qualità di rappresentante legale di ente/società denominata/ditta :

_____________________________________con p.iva ____________________________e sede legale nel comune di _______________________, in via/piazza ___________________________al n. _____e cap _____ tel _______________-  pec____________________(obbligatoria).

Sez.6 specificando i dati del proprietario/possessore se diverso dal richiedente
Proprietario o possessore n.1 _______________________(indicare titolo d possesso ) 

	foglio
	Particelle

	Nome 
	cognome
	Nato il   
	Comune di nascita  
	Provincia

	
	
	
	
	

	Residente a 
	Via /piazza
	cap
	cell
	Mail 

	
	
	
	
	
	


In qualità di rappresentante legale di ente/società denominata:

___________________________________________con p.iva ____________________________e sede legale nel comune di _______________________, in via/piazza ___________________________al n. _________e cap ______- tel _______________-  pec____________________(obbligatoria).

Proprietario o possessore n.2 ______________________(indicare titolo d possesso ) 
	foglio
	Particelle

	Nome 
	cognome
	Nato il   
	Comune di nascita  
	Provincia

	
	
	
	
	

	Residente a 
	Via /piazza
	cap
	cell
	Mail 

	
	
	
	
	
	


In qualità di rappresentante legale di ente/società denominata:

___________________________________________con p.iva ____________________________e sede legale nel comune di _______________________, in via/piazza ___________________________al n. _________e cap ______- tel _______________-  pec____________________(obbligatoria).

Proprietario o possessore n.3 ______________________(indicare titolo d possesso ) 
	foglio
	Particelle

	Nome 
	cognome
	Nato il   
	Comune di nascita  
	Provincia

	
	
	
	
	

	Residente a 
	Via /piazza
	cap
	cell
	Mail 

	
	
	
	
	
	


In qualità di rappresentante legale di ente/società denominata:

___________________________________________con p.iva ____________________________e sede legale nel comune di _______________________, in via/piazza ___________________________al n. _________e cap ______- tel _______________-  pec____________________(obbligatoria).

Sez.6 allegando a completamento delle informazioni sopra riportate la seguente documentazione costituente parte integrante e sostanziale delle presente dichiarazione:

· corografia a scala 1:10.000 0 1: 5000 con individuazione dei limiti della  tagliata e delle opere connesse; (obbligatoria)
· estratto di mappa  catastale in scala 1:2000  o 1:4000 con individuazione dei limiti della  tagliata e delle opere connesse;(obbligatoria )
· Copia documento d'identità dei firmatari della domanda (obbligatoria se non firmata in presenza dell’addetto)
· Procura/incarico per la sottoscrizione digitale e/o presentazione telematica della pratica.
· Altro ____________________________________________________________
Al fine di presentare l’istanza per eseguire gli interventi di cui alle sezioni 1-2-3 -4 consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA:
a) che la domanda non è in contrasto con disposizioni elencate all'art. 1 commi 2, 3, 4, 5, del Regolamento Forestale.

b) che i dati indicati nelle sezioni 1,2,3,4,5,6, della presene modulistica corrispondono a verità e possono essere verificati dall’ufficio istruttore.

c) di essere a conoscenza delle sanzioni amministrative e penali previste dalla normativa vigente in caso di violazioni degli obblighi assunti e delle pertinenti norme in materia.

d) che il taglio per il quale è presentata la domanda è in conformità agli obblighi relativi ai piani dei tagli di cui all'art. 48 della Legge Forestale e art. 10 del Regolamento Forestale ed in tal senso 

e) che l’ estensione delle tagliate non sarà superiore ai limiti massimi previsti tenendo, conto delle tagliate limitrofe ai sensi dell'art. 20 del Regolamento Forestale, commi 6, 7, 8 e dell’art. 35, 33 dello stesso Regolamento.

f) che si procederà all'esatta individuazione sul terreno dei confini delle superfici in cui sono previsti gli interventi.

g) che si consente e garantisce accesso alle persone incaricate all'istruttoria e al controllo dell'attività oggetto della presente domanda.

h) che adotterà comunque ogni cautela necessaria ad evitare alterazioni idrogeologiche dell’area oggetto dei lavori nonché danni a persone od a cose, dei quali resterà comunque unico responsabile, impegnandosi a tenere sollevata la amministrazione da ogni controversia o rivendicazione da parte di terzi.

i) che la realizzazione dei lavori avverrà in conformità alle disposizioni della Legge Forestale, del Regolamento Forestale, dell'autorizzazione rilasciata, anche con eventuali prescrizioni, e della domanda di autorizzazione presentata.

j) di avere titolo ad eseguire gli interventi oggetto della presente domanda nei terreni sopra elencati.
k) di delegare a ritirare l’autorizzazione il sig. 
Cognome ________________________Nome_________________________nato/a il __/__/____ a __________________________________ (Prov. ______ )
l) di chiedere l’invio delle comunicazioni all’indirizzo pec : ______________________________

Trattamento dei dati personali/Informativa privacy
Informativa ai sensi dell'art. 12 e ss Regolamento UE 679/2016 e del d.lgs. n. 196/2003, come modificato dal d.lgs. n. 101/2018

I dati personali raccolti nel presente modulo sono trattati in modo lecito, corretto e trasparente per finalità istituzionali, per obblighi di legge e/o precontrattuali o contrattuali. Il trattamento degli stessi avviene ad opera di soggetti impegnati alla riservatezza, con logiche correlate alle finalità e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la protezione dei dati. Per ogni maggiore informazione circa il trattamento dei dati personali e l'esercizio dei diritti di cui agli art. 15 e ss Reg. UE 679/2916, l'interessato potrà visitare il sito www.uc-valdarnoevaldisieve.fi.it/privacy. Il titolare del trattamento è L’Unione di Comuni Valdarno e Valdisieve.

__________________________
(luogo, data)










Il Richiedente/Dichiarante







.................………………………………………..

Il  sottoscritto come proprietario o possessore firmando, autorizza l’esecuzione degli interventi come descritti 

Nome/cognome ______________________________data e firma _________________________________
Nome/cognome ______________________________data e firma _________________________________
Nome/cognome ______________________________data e firma _________________________________
Ai sensi dell'art. 38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di identità del dichiarante, all'ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.

ALLEGARE COPIA/E DOCUMENTO/I DEI FIRMATARI 
TABELLA 1

	Tabella C - Conduzione/Possesso Terreni
	Tabella D 1- Tipo di bosco Cedui

	AFF
	Affitto
	CED1
	Puro o misto a prevalenza di Carpino nero

	COM
	Comodato
	CED2
	Puro o misto a prevalenza di Castagno

	COMB
	Comunanza e affittanza collettiva
	CED3
	Puro o misto a prevalenza di Faggio

	ENFI
	Enfiteusi
	CED4
	Puro o msito a prevalenza di Robinia

	MEZ
	Mezzadria
	CED5
	Puro o misto a prevalenza di Salice, Ontano, Nocciolo  ,Pioppo

	PROPR
	Proprietà
	CED6
	Forteto o altri cedui misti

	GRA
	uso gratuito
	CED7
	Specie quercine

	USUF
	Usufrutto
	CED8
	Altro (dettagliare al punto 2)

	VAR
	Varie altre forme
	 
	

	Tipo di bosco Fustaia
	
	Tipo di Intervento

	FUS1
	Abete bianco coetaneo, puro o prevalente 
	CEDSEMP
	Art. 20 RF - Taglio del ceduo semplice

	FUS2
	Abete rosso coetaneo, puro o prevalente
	CEDSTER
	Art. 23 RF - Taglio del ceduo a sterzo

	FUS3
	Cedro coetaneo, puro o prevalente
	CEDCOMP
	Art. 24 RF - Taglio del ceduo composto o intensamente matricinato

	FUS4
	Chamaecyparis sp.pl coetaneo, puro o prevalente
	CEDCON
	Art. 26 RF - Taglio del ceduo coniferato

	FUS5
	Cipresso comune coetaneo, puro o prevalente
	CEDDIR
	Art. 27 RF - Taglio di diradamento nel ceduo

	FUS6
	Cipressi esotici coetanei, puro o prevalente
	AVALTFUS
	Art. 28 RF - Taglio di avviamento all'alto fusto

	FUS7
	Douglasia coetanea, puro o prevalente
	DIRAFUS
	Art. 30 RF - Taglio di sfollo e diradamento nella fustaia

	FUS8
	Pino domestico coetaneo, puro o prevalente
	TS
	Art. 32 RF - Tagli successivi

	FUS9
	Pino marittimo coetaneo, puro o prevalente
	TB
	Art. 33 RF - Tagli a buche o strisce

	FUS10
	Pino d'Aleppo coetaneo, puro o prevalente
	DIST
	Art. 34 RF – Disetaneizzazione

	FUS11
	Pino nero e laricio coetaneo, puro o prevalente
	TSA
	Art. 35 RF - Taglio saltuario

	FUS12
	Pino insigne, strobo, excelso coetaneo, prevalente
	TFCED
	Art. 36 RF - Taglio di fustaia su ceduo

	FUS13
	Pino silvestre coetaneo, puro o prevalente
	TRA
	Art. 37 RF - Taglio raso di fustaia

	FUS14
	Acero coetaneo, puro o prevalente
	CANTEMP
	Art. 46 RF Canali Condotte linee esbosco temp.

	FUS15
	Carpino coetaneo, puro o prevalente
	IMPTEMP
	Art. 46 Realizzazione Imposti Piazzole Temporanee

	FUS16
	Castagno coetaneo, puro o prevalente
	PISTTEMP
	Art. 46 RF Realizzazione/ripristino Pista Temporanea

	FUS17
	Cerro coetaneo, puro o prevalente
	OPPERMAN
	Interventi di Manutenzione Opere Permanenti 

	FUS18
	Faggio coetaneo, puro o prevalente
	ALTR
	Altro taglio boschivo specificare in domanda

	FUS19
	Frassino coetaneo, puro o prevalente
	
	

	FUS20
	Ontano coetaneo, puro o prevalente
	
	

	FUS21
	Pioppo coetaneo, puro o prevalente
	
	

	FUS22
	Salice coetaneo, puro o prevalente
	
	

	FUS23
	Altre specie quercine coetanee, prevalente (dettagliare in domanda) 
	
	

	FUS24
	Altro Coetaneo (dettagliare in domanda)
	
	

	FUS25
	Fustaie miste con nessuna specie >70%  (dettagliare in domanda)
	
	

	FUS26
	Fustaie disetanee o irregolari (dettagliare in domanda)
	
	


