Alla Comunità Montana “Gelbison”
Largo Calcinai, 
84078 – Vallo della Lucania (SA)
Email gelbison.cervati@libero.it                     
pec: cm.gelbison@legalmail.it
                                              tel. 0974-273811-273814

e, per il tramite della Comunità Montana:
          Ai Carabinieri Forestali
di ……………………….

All’Ente PNCVDA
Vallo della Lucania

Oggetto: Comunicazione taglio bosco ceduo di superficie inferiore a 2 ettari. 
                   (art.31, comma 4, lett. a) del Regolamento Forestale Regionale n. 03 del 28/09/2017 e ss.mm.ii.) 

	Dati del richiedente

	Cognome___________________________________ Nome ___________________________________________
Codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|     sesso |__|
nato/a a  _________________________ prov. |__|__|   Stato______________________ il  |__|__|/|__|__|/|__|__|__|__|   residente in _________________ prov. |__|__| indirizzo _______________________   n.  ___    C.A.P. |__|__|__|__|__|
recapito telefonico_______________________________ e – mail _______________________________________;
in qualità di:  ☐proprietario     ☐possessore     ☐gestore (consorzio, associazione)    ☐delegato dal proprietario          ☐altro (specificare)  ___________________________________________________________________________;

del bosco ceduo ricadente in agro del Comune di ______________________________________ in località _____________________________________________;
COMUNICA
di voler sottoporre al taglio nella stagione silvana _______________________ il predetto bosco ceduo, come appresso identificato:	

	Dati catastali del bosco e particelle confinanti 

		Foglio
	Particella
	Superficie della particella
	Superficie oggetto d’intervento
	Particelle confinanti

	N.
	N.
	Ha. Are. Ca.
	Ha. Are. Ca.
	N.

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Totale
	
	
	




	Anno ultima utilizzazione_______________________ trattamento:
	
☐taglio raso con riserva di matricine
☐taglio raso senza riserva di matricine

	Il bosco su indicato: 
☐ non è in continuità con altre superfici boschive interessate dal taglio nei precedenti tre anni;
☐ è in continuità con altre superfici boschive interessate dal taglio nei precedenti tre anni.

	Inquadramento del contesto territoriale	

	· Altitudine
              (m. s.l.m.)
	prevalente ________________
minima     ________________
massima   ________________
	· Esposizione prevalente ________________

	· Posizione fisiografica 
	☐piano         ☐alto versante         ☐medio versante          ☐basso versante         ☐crinale       ☐conca          ☐terrazzamento          ☐fondovalle

	· Pendenza
	☐pianeggiante        ☐leggera pendenza        ☐ripido        ☐localmente ripido

	· Grado di accidentalità
	☐non accidentato     ☐localmente accidentato    ☐prevalentemente accidentato

	· Terreno 
	☐profondo               ☐superficiale                      ☐roccia affiorante 

	· Dissesti idrogeologici 
	☐assenti            ☐locali fenomeni erosivi             ☐presenza di frane

	· Accessibilità 
	☐il bosco è collegato alla strada ________________________________
☐il bosco è privo di strade di accesso

	· Viabilità interna 
	☐assente                ☐pista camionabile                ☐pista trattorabile 

	· Rete idrografica 
	valloni e corsi d’acqua che lambiscono o attraversano il bosco:
☐assenti                ☐presenti

	· Presenza di sorgenti 
	☐si                        ☐no

	Regime vincolistico:
· Vincolo idrogeologico ai sensi del R.D. n. 3267, del 30.12.1923, "Riordinamento e riforma della legislazione in materia di boschi e di terreni montani":
☐assente      ☐presente  

· Vincolo derivante dalla perimetrazione dell’Ente Parco Nazionale del Cilento, Vallo di Diano e Alburni:
☐assente      ☐presente (specificare l’area)     ☐A1     ☐A2      ☐B1      ☐B2      ☐C      ☐D    

· Vincolo derivante dalla presenza di Sito di Interesse Comunitario (S.I.C.):
☐assente      ☐presente  

· Vincolo derivante dalla presenza di Zona di Protezione Speciale (Z.P.S.):
☐assente      ☐presente  

· Altri vincoli _________________________________________________________________

	Descrizione del soprassuolo oggetto d’intervento

	· Matricinatura
	☐assente          ☐scarsa          ☐buona          ☐abbondante 

	· Matricine prevalenti 
	☐solo vecchio turno                ☐di più età 
altezza media (cm)___________ diametro medio (cm) _____________

	      specie prevalenti matricine _____________________________________________________________________

	· Composizione percentuale del soprassuolo a ceduo

	
	☐cerro ________%    ☐altre specie quercine ________%    ☐carpini ______%
☐orniello _________%     ☐castagno _________%       ☐aceri ________%
☐altre specie________% (specificare)_______________________________________________

	· Vigoria del soprassuolo a ceduo
	☐poco vigoroso      ☐mediamente vigoroso       ☐molto vigoroso

	· Vuoti – lacune
	☐assenti                   ☐limitati                   ☐diffusi

	· Densità delle ceppaie 
	☐piena                     ☐media                     ☐scarsa 

	· N. medio polloni/ceppaia specie prevalente       ______________________

	· Diametro medio polloni specie prevalente (cm) ______________________

	· Altezza media polloni specie prevalente (m)     ______________________

· Grado di copertura bosco _________%


	· Strato arbustivo
	☐assente      ☐scarso      ☐diffuso      ☐localmente presente 

	principali specie dello strato arbustivo ___________________________________________

	· Danni da agenti patogeni
	☐assenti         ☐circoscritti         ☐diffusi (specificare)_____________________

	· Danni da incendio
	☐assenti           ☐ presenti (specificare: anno: __________________
                               intensità: ______% della superfice totale) 

	· Altri danni
	☐assenti           ☐presenti (specificare)___________________________________________

	· Presenza di specie invasive (ailanto, robinia, ecc..)
	☐assenti   ☐presenti (specificare)___________________________

	· Presenza di specie di interesse monumentale
	☐assenti   ☐presenti (specificare)___________________________

	· Presenza di specie di interesse faunistico
	☐assenti   ☐presenti (specificare)___________________________

	· Presenza di essenze rare
	☐assenti   ☐presenti (specificare)___________________________

	· Applicazione di cure colturali
	☐no         ☐si:
	(tipologia ☐sfolli   ☐ripuliture     ☐diradamenti)

	Tipologia di intervento

	L’utilizzazione sarà effettuata nel pieno rispetto delle norme contenute nel Regolamento Regionale n. 03/2017 e ss.mm.ii; saranno adottati tutti gli accorgimenti per garantire la conservazione e la produttività del bosco, la tutela della biodiversità e la protezione idrogeologica.
In particolare, con il taglio saranno:
☐eliminate tutte le vecchie matricine       ☐riservate al taglio n_____ matricine ad ettaro del vecchio turno
Contestualmente si effettuerà il taglio di tutti i polloni presenti sulle ceppaie, eccetto quelli prescelti come matricine per il prossimo turno.
Saranno riservate al taglio circa _________ matricine ad ettaro da selezionare preferibilmente tra i soggetti di origine gamica o, in mancanza, tra i migliori polloni. 
Saranno riservati al taglio soggetti di interesse faunistico naturalistico e paesaggistico, nonché, soggetti di essenze rare.
In sintesi, la nuova matricinatura sarà cosi composta:
· N. totale matricine/Ha ______________ di cui:
· del vecchio turno: n. ____________/Ha
· del turno: n. _____________/Ha
Specie prevalenti _____________________________________________________________________
La scelta delle matricine avverrà nel rispetto della buona pratica, privilegiando, per quanto possibile, i soggetti sani e di migliore qualità per conformazione e sviluppo, più adatti a sopravvivere in condizione di isolamento. 
A fine utilizzazione si procederà al controllo generale della tagliata, eliminando ogni forma di rifiuto e ripristinando eventuali danni alla viabilità e al regolare deflusso delle acque superficiali.

	modalità di esbosco

	☐Utilizzo viabilità esistente (strade o piste forestali) _____________________________
☐Esbosco con animali da soma                    ☐ Misto (viabilità e animali da soma)
☐Apertura vie di esbosco (barrare la tipologia)
                 ☐  via cavo      ______________________ (metri)
                 ☐  per gravità  ______________________ (metri)
                 ☐  con trattori   ______________________ (metri)
☐  Altro: _________________________________________________________

	Residui di utilizzazione

	Il/la sottoscritto/a è a conoscenza che è vietato l’abbruciamento del materiale di risulta delle utilizzazioni boschive, costituito da ramaglie, cimali, sottobosco e da ogni altro avanzo della lavorazione utilizzabile commercialmente, sia delle fustaie che dei cedui, pertanto i residui della utilizzazione boschiva verranno:
☐   rimossi completamente dall’area oggetto di intervento;
☐   lasciati sul posto e distribuiti uniformemente sulla superficie cosi come previsto dal
       Regolamento Forestale n. 03 del 28/09/2017, art. 58.  

	 Modalità di trasmissione documentazione 

	Il/la sottoscritto/a richiede che tutte le comunicazioni relative alla presente comunicazione siano inviate con seguente modalità:
☐Per posta ordinaria:     ☐all’indirizzo del richiedente
                                          ☐al seguente indirizzo:  Cognome e nome ____________________
                                                                                    Via ________________________ n. ____
                                                                                    Comune ___________________________
☐Per posta certificata al seguente indirizzo PEC ____________________________________________________
☐Ritiro a mano a seguito di comunicazione telefonica al seguente numero ________________________________

	Dati dell’esecutore dell’intervento

	☐ in proprio                                                       ☐ impresa (compilare i campi sottostanti)
Denominazione (nome della ditta o azienda) _____________________________________________________
codice fiscale / p. IVA ______________________________________________________________________
con sede legale in: Comune ________________________________________________________ prov. |__|__|      
indirizzo _______________________________________________   n.  _________    C.A.P.   |__|__|__|__|__|
Recapito telefonico ________________________________________;
Inizio previsto per l’intervento (mese e anno) ____________________________________________________

	

	Il/la richiedente, consapevole che le dichiarazioni contenute nella presente comunicazione e negli eventuali allegati, sono rese ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000; inoltre, consapevole delle responsabilità penali a cui può andare incontro, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, qualora rilasci dichiarazioni mendaci, formi atti falsi o ne faccia uso, sotto la propria responsabilità,
D I C H I A R A
· ☐ DI ESSERE allo stato attuale            ☐unico proprietario         ☐unico possessore        ☐unico conduttore
del fondo per il quale si comunicano le operazioni di taglio boschivo;
OPPURE
· ☐DI CONDIVIDERE                  ☐la proprietà                       ☐il possesso                        ☐la conduzione 
del fondo per il quale si comunicano le operazioni di taglio boschivo;
OPPURE
· ☐DI ESSERE IL POSSESSORE del fondo attualmente in uso dal sottoscritto appartenente al Comune di …………………….
· che gli interventi di cui alla presente comunicazione sono ammissibili ai sensi del Regolamento Regionale n. 03 del 28 settembre 2017 e ss.mm.ii.;
· che i dati indicati nella presente comunicazione corrispondono a verità e possono essere verificati dall’ufficio istruttore;
· di essere a conoscenza delle sanzioni amministrative e penali previste dalla normativa vigente in caso di violazioni degli obblighi assunti e delle pertinenti norme in materia;
· di avere titolo ad eseguire gli interventi oggetto della presente istanza nei terreni sopra elencati;
· che i lavori non inizieranno prima di 30 giorni dalla data di presentazione della presente comunicazione salvo che gli stessi non ricadano in aree protette, nel qual caso non inizieranno prima dell’avvenuto rilascio del nulla osta e della comunicazione delle eventuali prescrizioni dell’Ente Parco o della Comunità Montana;
· di consentire e garantire accesso alle persone incaricate all'istruttoria e al controllo dell'attività oggetto di istanza;
· che adotterà comunque ogni cautela necessaria ad evitare alterazioni idrogeologiche dell’area oggetto dei lavori nonché danni a persone o a cose, dei quali resterà comunque unico responsabile, impegnandosi a tenere sollevata l'amministrazione da ogni controversia o rivendicazione da parte di terzi;
· che la realizzazione dei lavori avverrà in conformità alle disposizioni della Legge Forestale, del Regolamento Regionale, di eventuali prescrizioni e di quanto dichiarato;
· che tale comunicazione ha validità per la stagione silvana in corso su indicata alla data di rilascio, con la possibilità di una sola proroga di massimo una stagione silvana, a condizione che il bosco sia in corso di utilizzazione;
· che il taglio sarà effettuato nel periodo indicato dall’art. 62 del Regolamento Forestale Regionale n. 3 del 28/9/2017 e in conformità alle disposizioni del medesimo Regolamento;
· di non possedere nello stesso Comune superficie boscata superiore a 10 ettari.





Data___________________            Firma_______________________________________________

	DOCUMENTAZIONE ALLEGATA OBBLIGATORIAMENTE ALLA COMUNICAZIONE
In caso di documentazione incompleta i termini di conclusione del procedimento sono interrotti per impossibilità a procedere all’istruttoria della pratica.

	Allegato
	Denominazione

	☐
	Copia del documento di riconoscimento in corso di validità del proprietario, possessore, o conduttore del fondo ed eventuali deleghe a presentare comunicazione di taglio, corredate di fotocopia di un documento di riconoscimento del delegato. 

	☐
	Planimetria catastale in scala 1:2.000 o 1:4.000, con l’indicazione della superficie boscata cadente al taglio e di quella delle eventuali tagliate in continuità.





INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del d.lgs. n. 196/2003)
Il D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”) tutela le persone e gli altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall’art. 13 del Codice, si forniscono le seguenti informazioni:
Finalità del trattamento. I dati personali saranno utilizzati dagli uffici nell’ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa.
Modalità del trattamento. I dati saranno trattati dagli incaricati sia con strumenti cartacei sia con strumenti informatici a disposizione degli uffici. 
Ambito di comunicazione. I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti della Legge 7 agosto 1990, n. 241 (“Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti amministrativi”) ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 (“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa”).
Diritti. L’interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, di rettifica, di aggiornamento e di integrazione dei dati come previsto dall’art. 7 del d.lgs. n. 196/2003.
Il/la sottoscritto/a dichiara di aver letto l’informativa sul trattamento dei dati personali.




Data__________________              Firma______________________________________________
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1   Alla Comunità Montana “ Gelbison ”   Largo Calcinai ,    840 78   –   Vallo della Lucania   (SA)   E mail  gelbison. cervati @ libero.it                         pec:  cm.gelbison @ legalmail .it                                                  tel .   097 4 - 2 7 3 8 1 1 - 273814     e ,   per il tramite d ella Comunità Montana :              Ai Carabinieri Forestali   di  ……………………….     All’Ente PNCVDA   Vallo della Lucania     Oggetto:   Comunicazione taglio bosco ceduo di superficie  inferiore a 2 ettari .                           (art.31, comma 4, lett. a) del Regolamento Forestale Regionale   n. 03 del 28/09/2017   e ss.mm.ii. )     

I.   D ATI DEL RICHIEDENTE  
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