
 

 

S.C. Servizio Prevenzione Sicurezza Ambienti di Lavoro - Oristano 

 
 
Spett.le ASSL ORISTANO 

Servizio Prevenzione e Sicurezza negli 
Ambienti di Lavoro 
Via Carducci n° 35 
Tel:0783-317735; fax: 0783-317738 
09170 ORISTANO 
 
PEC: spresal@pec.asloristano.it 

 
 
 
 
 

OGGETTO: Richiesta Verifica Periodica Impianti di Riscaldamento con Potenzialità 
Superiore a 30.000 kcal/h  

Installati in condomini con obbligo di nomina di amministratore 
(Art. 22 D.M. 01/12/1975 – Decreto 01/12/2004 n° 329) 

 
Il sottoscritto _____________________________nato a _____________________il .____________; 

residente nel comune di ___________________________ via _____________________________ n°____ 

telefono _________________________ fax _______________________; 

email:_____________________________________; PEC:_______________________________________ 

in qualità di Amministratore del Condominio sito nel comune di___________________________, 

CAP._________, via______________________, n°______; P.IVA:______________________________ 

 

CHIEDE 
 
la verifica dell'impianto di riscaldamento  

N° MATRICOLA (ex ANCC / ISPESL/INAIL ) :PG_________________________________ 

 
All’atto della verifica sarà resa disponibile la seguente documentazione:  
 

- Libretto ISPESL/ANCC/INAIL 

- Disegni tecnici 

- Verifiche precedenti. 

 
Recapiti del referente. Sig.:_______________________ Tel.:____________________; 

cell.:________________; e-mail:_____________________________________ 

 
 
 
 

Il Richiedente 
Data  ___________________  
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