CONSORZIO FORESTALE ALTA VALLE SUSA

Via Pellousiere 6, 10056 Oulx (To)
g Tel. +39.0122.831079 e-mail: cfavs@postecert.it foreste@cfavs.it web: www.cfavs.it

P.IVA: 03070280015 C.F. 86501390016

Oulx, _/
Oggetto: Richiesta di verifica delle condizioni vegetative di una o piu piante
___sottoscritt Codice Fiscale
Nat_ a: Prov. il
Indirizzo residenza:
Tel Mail
In qualita di:
o Amministratore
o Proprietario
o Altro (specificare titolo di legittimazione):
Del seguente immobile/terreno:
Condominio Indirizzo
Cod. Fiscale condominio
Terreno nel Comune Censuario di: Foglio n: Mappali
CHIEDE al CFAVS (porre una X negli spazi appositi):
o La valutazione della stabilita di n. piante con il metodo VTA, obbligandosi a rispettare le
prescrizioni ivi contenute e le disposizioni ad esse conseguenti;
o Larelazione di sostituzione di n. piante, al fine di dimostrare che tale intervento sia conforme a
guanto previsto dall’allegato A al punto A14 del DPR 31 - 13/02/2017 (esenzione da aut. Paesaggistica);
o Constatazione din. piante in grave deperimento/ morte in piedi con necessita di allontanamento;
o La compilazione di relazione Paesaggistica finalizzata all’autorizzazione di taglio din. ___ piante,

prevista ex art 146 D. Lgs 42/2004.

Per il servizio scelto, saranno applicate le tariffe in vigore e pubblicate sul sito del CFAVS e saranno concordate

le modalita ed i tempi per i sopralluoghi e per la produzione dei documenti richiesti.

Intervento Costo

Valutazione visiva della stabilita degli alberi 122,00 € IVA compresa, a pianta

Relazione di sostituzione di alberate esenti da aut.

paesaggistica 30,50 € IVA compresa, a pianta

Constatazione di alberate in grave deperimento/ morte

o . 30,50 € IVA compresa, a pianta
in piedi con necessita di allontanamento urgente

Compilazione di relazione paesaggistica

a partire da 183 € IVA compresa, sulla
base dell’estensione dell’intervento

Consenso al trattamento dei dati personali

ai sensi e per gli effetti degli artt. 13 e 23 del D. L.gs. n. 196/2003, con la sottoscrizione del presente modulo, ACCONSENTE al trattamento dei dati

personali secondo le modalita e nei limiti di cui all’'informativa allegata.

Il richiedente
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