AZIENDA SANITARIA LOCALE
A S l DELLA PROVINCIA DI MANTOVA
DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE MEDICA

AREA DI PREVENZIONE AMBIENTI DI VITA

SERVIZIO IGIENE E SANITA’ PUBBLICA
SEGRETERIA 0376 334927 — FAaX 0376-334928

SCHEDA INFORMATIVA A.S.L. per ALLEVAMENTI

Comune Localita
Ditta Richiedente
Progettista Tipologia di capi animali allevati

Indicare la distanza minore prevista tra la stalla o vasca liquami o concimaia da:

PIU’ VICINA ZONA RESIDENZIALE

O2 600 metri o distanza massima stabilita dal RLI

O se < 600 metri, indicare la distanza: .................. metri
PIU’ VICINA ABITAZIONE DI TERZI
02 100 metri O se < 100 metri, indicare la distanza: ................... metri
PIU’ VICINA ABITAZIONE DI PROPRIETA’
O2 25 metri O se < 25 metri, indicare la distanza: .................... metri

PIU’ VICINO EDIFICIO ARTIGIANALE/INDUSTRIALE E/O AREA PRODUTTIVA

O2 100 metri O se <100 metri, indicare la distanza: .................. metri
e la tipologia di attivita svolta

ELETTRODOTTI DI POTENZA = 132 kv

O2 100 metri O se <100 metri, indicare la distanza: .................. metri

ZONA SERVITA DA ACQUEDOTTO

O sr O NO (Indicare in planimetria la collocazione dei pozzi)

DATA

FIRMA
Allegati alla domanda di Permesso di costruire ( in duplice copia se DIA o se il Comune richiede la restituzione di
una tavola datata, timbrata e firmata):

- copia del progetto edilizio completo di piante, sezioni, prospetti ed eventuali tavole di raffronto (gli
elaborati grafici devono indicare la destinazione d’uso di tutti i locali, la loro dimensione, I'ampiezza
delle aperture, il calcolo del R.A.l), lo schema dettagliato della rete di scarico fino al recapito finale e
I'individuazione di eventuali pozzi presenti.

- Relazione tecnicarelativa agli interventi previsti in progetto

- copia dell’estratto di mappa PRGC e N.T.A. dello strumento urbanistico vigente, con I’individuazione del
fabbricato e dell’area circostante per un raggio minimo di 300 m.

- bollettino di versamento ASL  (tariffario in vigore su sito ASL www.asImn.it - Tariffario Dip. Prev. Medica)
N.B. Il presente modulo deve essere compilato in ogni sua parte e deve essere prodotta tutta la documentazione
richiesta nell’allegato alla domanda. VB Mod.Edil 15/11/07 Modifica 05/12/07
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