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Allegato 2 

 

 

DICHIARAZIONE DI CORRETTA INSTALLAZIONE 
(art. 3 comma 6  del Regolamento Regionale n.7/2018 approvato con DGR n.1473 del 12/11/2018) 

 
 

Il sottoscritto ................................................................................................................……………... 

Legale rappresentante della Ditta 

..................................................................................................... 

Con sede in via/piazza ..................................................……………............................... n°. ............ 

Comune di ................................................................................ Prov. ............   Cap   ..................... 

Iscritto alla C.C.I.A.A. ..............................................................................  n°....................................  

In merito ai dispositivi installati, di cui all’elenco sottostante, sulla copertura dell’immobile sito in: 

Con sede in via/piazza ..................................................……………............................... n°. ............ 

Comune di ................................................................................ Prov. ............   Cap   ..................... 

DICHIARA 

che sono stati correttamente installati secondo quanto previsto da: 

a) Istruzioni fornite dal fabbricante. 

b) Elaborato grafico redatto da 

........................................……………...........................……………... 

c) Relazione di calcolo redatta da ..................................................……………... e relativa al 

fissaggio1 alla struttura di supporto secondo le modalità indicate dal progettista (es. numero di 

bulloni, materiali corretti, corretto posizionamento etc.). 

d) Verifiche funzionali previste dal fabbricante e/o dal progettista 

................................……………... 

..................................................……………....................................................……………................. 

 

 

Data di messa in esercizio del sistema         L’installatore 
         (timbro e firma) 

            ............./............../………...    ..................................................………  

 

 

 

 

ATTENZIONE: Sarà cura del proprietario e/o altro soggetto avente titolo per la manutenzione 

dell’immobile mantenere le attrezzature installate in buono stato al f ine del mantenimento nel 

tempo delle necessarie caratteristiche di solidità e resistenza, secondo quanto stabilito anche dal 

costruttore. 



CCCOOOMMMUUUNNNEEE   DDDIII   MMMOOONNNTTTEEECCCOOOSSSAAARRROOO   
PPPRRROOOVVVIIINNNCCCIIIAAA   DDDIII   MMMAAACCCEEERRRAAATTTAAA   

UUURRRBBBAAANNNIIISSSTTTIIICCCAAA   –––   EEEDDDIIILLLIIIZZZIIIAAA   PPPRRRIIIVVVAAATTTAAA   ---    AAAMMMBBBIIIEEENNNTTTEEE   
 

 

Comune di Montecosaro - (Mc) - 62010, Via A. Gatti, 3 - Tel.0733.560724-560725 - Fax.0733.560737 –C.F. n. 80003910439 

                                                                                                          

 

 

 

 

 
1 - Inserire documentazione fotografica dei particolari del fissaggio al supporto, qualora il fissaggio non risultasse più visibile dopo aver 

completato l'installazione 
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DISPOSITIVI INSTALLATI 
 

Norma Tecnica Quantità Modello Fabbricante 
N° utilizzatori 

contemporanei 

Cadenza 

manutenzione 

periodica (2) 
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2 – L’installatore declina ogni responsabilità per il mancato rispetto delle cadenze delle manutenzioni programmate indicate. 
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2 – L’installatore declina ogni responsabilità per il mancato rispetto delle cadenze delle manutenzioni programmate indicate. 


