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COMUNICAZIONE DI INTERVENTO DI RIDUZIONE DEL RISCHIO SISMICO 

ai sensi dell’art.5, comma 3, del Decreto Delegato n.32/2024 

 
Modulo da presentare in unica copia, unitamente alla relativa documentazione, entro il 31 dicembre di ogni anno 

 

 

Al Servizio Controllo Strutture del 

Servizio Protezione Civile (SCS) 

Via 28 luglio 212 

47893 Borgo Maggiore 

protezione.civile@pa.sm 

 

 
 

CODICE PRATICA: 

COMSIS ........................ 

 
da compilare a cura del Servizio Controllo Strutture 

 

Il/La sottoscritto/a: 

 

cognome …………………………………………………………… nome ……………………………………………………………………… 

codice ISS ………………………………  residente in: Castello ………….…………………………………………………………… 

via………………………………………………………………………………………… n. ……………… C.A.P. ……………………………… 

eventuale domicilio digitale registrato ………………………………………………………………………………………………… 

(in caso di persona giuridica) legale rappresentante della ditta:  

……………………………………………………………………………………………………………………… C.O.E. …………………………… 

domicilio digitale registrato …………………………………………………………………………………………………………………. 

 

in qualità di: 

□   proprietario; 

□   titolare di contratto di locazione finanziaria, n. di reg. contratto:……………….… del …………………….; 

□   socio di cooperativa di abitazione. 

dell'unità immobiliare esistente contraddistinta al vigente Catasto 

al Foglio n.………………………… Particella n.……………………………………… Sub. n. ………………………………… U.I. ……………… 

Castello…………………………………………via…………………………………………………………………………………………… n. ………………… 

  Barrare in caso di più titolari richiedenti l’incentivo per l’unità immobiliare, e allegare il relativo modulo Altri 

Titolari (codice allegato AS, fermo restando che il presente modulo deve essere firmato da tutti i soggetti) 

COMUNICA 

ai sensi dell’articolo 5, comma 3, del Decreto Delegato n.32/2024 

□  1. che sarà effettuato, sull’unità immobiliare sopra descritta, l’intervento di riduzione del rischio 

sismico autorizzato con Autorizzazione Strutturale rep. n. A ……………………………… il …………………………………… 

i cui lavori strutturali avranno inizio in data successiva al 01/01/2024, come da comunicazione 

successiva da inoltrare al SCS ai sensi di legge, 

 

 □  2. che verranno eseguite, sull’unità immobiliare sopra descritta, verifiche tecniche di valutazione 

della vulnerabilità sismica,   
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- che la spesa prevista per le opere strutturali/verifiche tecniche da eseguire nella u.i. sono 

indicate nella seguente tabella, come risultante da computo metrico allegato all’Asseverazione 

del Progettista delle strutture/Professionista incaricato: 

 

 
TIPOLOGIA INTERVENTO  

% 
det r az i on e  

Somm a m ass im a 
det r a i b i l e  

Spesa  pr ev is t a  per  l e  op ere  

s t ru t tu ra l i  

r i f e r i t a  a l l a  u . i .  

 
 

 

%d e t  

 

Sm a x  

 

Sp r e v  

 Grado di  s icurezza s ismica 

raggiunto corrispondente 

all 'adeguamento sismico  

[ar t .2 ,  comma 1 ,  le t te ra  a ) ,  

DD32 /2024 ]  

95% € 200.000,00 € 

  Demolizione e ricostruzione 

dell ’ intero fabbricato o   

di  opere di sostegno del terreno 

a presidio di fabbricat i  esistenti  

[ar t .3 ,  comma 2 ,  DD32 /2024 ]  

95% € 200.000,00 € 

  Grado di  s icurezza s ismica 

raggiunto superiore al  60% 

dell ’adeguamento sismico  

[ar t .2 ,  comma 1 ,  le t te ra  b ) ,  

DD32 /2024 ]  

80% € 100.000,00 € 

  Intervento d i  miglioramento 

sismico ai sens i  del la normativa 

tecn ica previs ta a l l ’ar t ico lo 7, 

comma 2 del la Legge n.5/2011,  

[ar t .2 ,  comma 1 ,  le t te ra  c ) ,  

DD32 /2024 ]  

60% € 80.000,00 € 

 Intervento locale di  

rafforzamento come def in ito  

al l ’ar t .  4 DD32/2024  

[ar t .2 ,  comma 1 ,  le t te ra  c ) ,  

DD32 /2024 ]  

60% € 80.000,00 € 

 

 Verifiche tecniche di valutazione 

della vulnerabil ità sismica, 

comprensive di spese tecniche, 

indagini e prove strutturali   

[ar t .2 ,  comma 1 ,  le t te ra  d ) ,  

DD32 /2024 ]  

95% € 15.000,00 € 

 

.  
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DICHIARA  

 

- di essere a conoscenza che, ai fini dell’ottenimento degli incentivi, ad ultimazione degli 

interventi/verifiche tecniche, dovrà consegnare al Servizio Controllo Strutture richiesta di incentivo 

di detrazione fiscale per le spese effettivamente sostenute per le opere strutturali/verifiche tecniche 

(l’importo oggetto di detrazione sarà determinato sulla spesa effettivamente sostenuta nei limiti 

dell’importo risultante dal computo metrico allegato all’asseverazione del progettista delle strutture 

Sprev) e che a tale richiesta dovranno essere allegate copie delle fatture e dei relativi pagamenti, 

- di non usufruire per gli interventi di cui all’articolo 2, comma 1, lettere a), b) e c) degli incentivi di 

cui all’articolo 19-bis, commi 7 e 9, del Decreto Delegato 24 maggio 2017 n.51, 

- di essere inoltre a conoscenza che le informazioni ed i dati forniti nell’ambito di procedimenti 

amministrativi e per la fruizione di servizi erogati dall’Amministrazione saranno trattati in conformità 

all’Informativa pubblicata sul portale dello Stato www.gov.sm - Protezione Civile   “Informativa sul 

trattamento dei dati personali”. 

 

 

Si allega la sottostante documentazione: 

 

 copia del documento/i di identità del/dei richiedente/i (carta di identità o 

passaporto) sulla quale è riportata l’attestazione di cui all'articolo 9, comma 2, 

della Legge 5 ottobre 2011 n. 159 (modulo Doc);  

 in caso di più titolari richiedenti l’incentivo per l’unità immobiliare: modulo Altri 

Titolari (codice allegato AS, fermo restando che il presente modulo deve essere 

firmato da tutti i soggetti); 

 asseverazione del progettista delle strutture/professionista incaricato (modulo 

AP), corredata di relazione tecnica sugli interventi/verifiche previsti e computo 

metrico redatto sulla base del prezziario ufficiale della Regione Marche in materia 

di lavori pubblici, attestante la spesa prevista per le opere strutturali/verifiche 

tecniche (su tale preventivo di spesa è determinato l’importo oggetto di 

detrazione).  
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Eventuale delega per presentazione cartacea 
(per presentazione elettronica tramite tNotice allegare "Atto di procura speciale di delega") 
Il/La sottoscritto/a richiedente ………………………………………………………………………………………………………………  

delega il Sig. ………………………………………………………………………………… C.O.E.………………………………………………… 

con sede in: Castello …………………………………………………………………………………………………….……………………………… 

via  ……………………………………………………………………………………… n. …………………… C.A.P. …………………………….……

domicilio digitale registrato ………………………………………………………………………………………………………….……………… 

alla consegna della presente comunicazione presso il Servizio Controllo Strutture, a 

rappresentarlo nei rapporti con lo stesso ufficio e a ricevere ogni comunicazione relativa al 

procedimento. 

  

___________________________ 
 (firma per accettazione del soggetto delegato) 

 

 

………………………………………………,…………………………………… 
                    (luogo)                                     (data) 

 

 

 

 

 

__________________________ 
 

 

 

 

 

__________________________ 
(firma del Soggetto Richiedente) 

 

 

 

 

 

__________________________ 
 

 

 

 

 

__________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

Il Servizio Protezione Civile – Servizio Controllo Strutture può validare un numero massimo di richieste tale per cui 
l’ammontare complessivo delle detrazioni ammesse non deve superare la somma di euro 1.000.000,00 (unmilione/00) annui. 
Le richieste che superano il suddetto ammontare sono esaminate e possono essere autorizzate nell’esercizio finanziario 
successivo sulla base della loro data di presentazione. 
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