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COMUNE DI IGLESIAS 

V SETTORE 
SERVIZIO URBANISTICA, EDILIZIA PUBBLICA E PRIVATA, PIANIFICAZIONE  

GESTIONE DEL TERIITORIO, AMBIENTE 
 
 

 OGGETTO: COMUNICAZIONE INIZIO LAVORI   
 

..l... sottoscritt.. ...……………………………….......................................................…....... nat... 

a............................................... il..............…….. e residente in .......................................................... 

via.................………………..…………………............. n°.................. in qualità di Titolare della   

o CONCESSIONE  o  AUTORIZZAZIONE EDILIZIA  n° …………. del …………….……..  relativa 

a ………………………………………………………………………………. 

nomina il sig. ……………………………………………………………………… iscritto all'albo 

professionale de.............................………………………………..................... con il n°........... con 

studio in .............................………………………………………………….......................... alla via 

......................................................…………………............ n° .......... tel. ……….…………………., 

fax ………………………………….. codice fiscale / Partita IVA 

 Direttore dei Lavori  di cui al provvedimento citato.  

nomina il sig. ……………………………………………………………………… iscritto all'albo 

professionale de.............................………………………………..................... con il n°........... con 

studio in .............................………………………………………..………….......................... alla via 

......................................................…………………............ n° .......... tel. ……….…………………., 

fax ………………………………….. codice fiscale / Partita IVA 

 coordinatore della sicurezza in fase di esecuzione. 
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COMUNICA 

che i lavori  all’oggetto sopra avranno inizio  in data………………….. e che gli stessi saranno 

eseguiti: 

¨ dall’impresa ……………………………………………………… 
¨ in economia 

 
 
Data ………………… 
 
 
 
 
……….……………………………………….. 

(Il Direttore dei Lavori timbro e firma per accettazione) 
 …………..…….…………………………….. 

(Il Proprietario) 

 
 

  

.…………………………………….……….. 
(L’esecutore timbro e firma per  accettazione) 

 

 ……….……………………………………….. 
(Il coordinatore della sicurezza timbro e firma per accettazione) 

 
 
 
 

Il domicilio per le comunicazioni è presso il sig. ______________________________________ 

residente in ___________________________ alla via __________________________________ 

n° ______ codice fiscale , tel. ____________, 

fax _________________________ 

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO TECNICO COMUNALE 

Il sottoscritto Tecnico Comunale dichiara di aver effettuato in data odierna un sopralluogo sul 
cantiere rilevando 

 

 

 

 

Addì, ___________________ 

 

Firma 

_____________________ 

 
 


