
Alla Soprintendenza Speciale Archeologia Belle Arti 
e Paesaggio di Roma - Via di San Michele, 17 

00153 – Roma
Pec: ss-abap-rm@pec.cultura.gov.it

OGGETTO: istanza ai sensi dell'art. 24 delle NTA del Piano Regolatore Generale

Il sottoscritto ................................................................................................... C.F............................. 
Legale rappresentante(per Enti/Istituti/Società ecc.)........................................................................... 
residente/con sede in....................... (Via/Piazza) ............................................................................... 
n°................. CAP .................. Tel/cell. ...................................... .......................................................
e-mail ............................................................................................................... …..............................
In qualità di proprietario del terreno/immobile (specificare) oggetto della presente domanda, situato 
nel Comune di ……………… (….) Via/Piazza………………………………………...................... 
n°…………………….. foglio catastale……………… particelle…………………….......................

CHIEDE

il parere consultivo, ai sensi dell’Art.24 comma 19 delle NTA del PRG del Comune di Roma, per 
la realizzazione di ………………………………………………………………………………......... 
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………....................................................................

in quanto il terreno/l’immobile (specificare) ricade nella parte di Città storica interna alle Mura 
Aureliane – Tessuto…….../Edifici e complessi speciali/Spazi Aperti/Ambiti di valorizzazione 
(specificare).

Allega i seguenti documenti:

• istanza con marca da bollo da 16 euro;

• autorizzazione del proprietario (se diverso dal richiedente) con fotocopia documento 
identità;

• stralcio della mappa catastale con foglio e particella;

• relazione storica;

• relazione tecnica descrittiva degli interventi;

• documentazione fotografica a colori in firmato A4  datata e firmata dal tecnico e dal 
richiedente;

• elaborati grafici del prospetto ante/inter e post operam.

………………………………………      
Firma

N.B. Le domande devono essere presentate dal proprietario (per le Società, dal Legale Rappresentate) ovvero 
dall’affittuario con nulla osta della proprietà.

mailto:mbac-ss-abap-rm@mailcert.beniculturali.it
Massimo
Casella di testo
Roma,




Dichiarazione ex art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000

(da compilare e inviare in allegato alla richiesta inoltrata via PEC)

La/il  sottoscritto………………..………….………………………………….nata/o
a…………………il……………………………….in qualità di richiedente del
parere consultivo, ai sensi dell’Art.24 comma 19 delle NTA del PRG del Comune di 
Roma, dichiara  di  aver  assolto  al  pagamento dell’imposta di bollo ai sensi del 
DPR 642/1972

[  ]  tramite  apposizione  ed  annullamento  della  marca  da  bollo  sul  cartaceo  della 
domanda, trattenuto presso il mittente a disposizione degli organi di controllo; a tal 
proposito  dichiara  che  la  marca  da  bollo  di  euro  16,00  applicata  ha
l’IDENTIFICATIVO n. ………………….. emesso il ......................

[ ] in modo virtuale ai sensi dell’art. 3 del DPR 642/1972 tramite (bollettino postale,
pagamento  on-line,  etc.) …………………………………..………………………….
del quale si allega la ricevuta alla presente richiesta.

[ ] in modo virtuale ai sensi dell’art.15 del del DPR 642/1972 in quanto in possesso
dell’ Autorizzazione dall’Agenzia delle Entrate della quale si riportano di seguito gli
estremi ………………………………………………………………………………..

e  di  essere  a  conoscenza  che  l’Autorità  competente  potrà  effettuare  controlli
sull’istanza presentata e pertanto si impegna a conservare il presente documento e a
renderlo disponibile ai fini dei successivi controlli.

Li, .............................................. 

 IL RICHIEDENTE (firma per esteso)

…….………………………………………
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DOCUMENTO DI  DELEGA

l/La sottoscritto/a ___________________________ nato/a ___________________

 il___________residente in via ____________________________ CAP __________ Città

 ___________________Codice Fiscale____________________________________ 

Documento di identità n. __________________ rilasciato da ___________________

Il____________________________che si allega in fotocopia.

In qualità di proprietario dell’immobile/unità immobiliare sito/a nel Comune di Roma in 

(Via/Piazza)_________________________________________________n._________

DELEGA

il/la sig./sig.ra ______________________________nato/a ___________________ il_____

 ___________residente in via _________________________________CAP _______Città 

_________________________Codice Fiscale___________________________________

Documento di identità n. __________________ rilasciato da________________________

il ___________________________che si allega in fotocopia per_____________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

_____________________________(indicare il tipo di operazione per cui si effettua la delega)

Firma del delegato ___________________________

Data ________________   Firma del delegante _______________________

Allegati:
 fotocopia documento di identità del DELEGANTE
 fotocopia documento di identità del DELEGATO
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