OBBLIGO DI AUTONOTIFICA DELLA
PRESENZA DI AMIANTO

In attuazione della Legge Regionale n. 17 del 2003, la Regione Lombardia, attraverso
I'adozione del PIANO REGIONALE AMIANTO - PRAL, si € posta come obiettivo di realizzare
entro 10 anni in Lombardia:

IL CENSIMENTO DELL’AMIANTO E LA SUA COMPLETA
ELIMINAZIONE

Come é& noto, infatti, tale sostanza rappresenta un pericolo per la salute dell'uomo, in
particolare il rilascio di fibre cancerogene nell'ambiente di vita o di lavoro provoca malattie
gravi come il cancro per il polmone e per la pleura.

Per raggiungere |'obiettivo della completa eliminazione dell’amianto, sono state previste alcune
azioni preliminari, tra cui il censimento di tutte le strutture ed edifici che possono ancora oggi
contenere amianto. Fondamentale sara monitorare nel tempo il loro stato di conservazione ed
arrivare alla loro completa eliminazione.

Per questo la Regione Lombardia ha previsto che il censimento avvenga attraverso
L’AUTONOTIFICA da parte dei proprietari delle strutture e dei luoghi che lo contengono,
rendendo quindi il cittadino un attore principale della tutela della propria salute.

DOVE SI PUO’ TROVARE L'AMIANTO?

Le caratteristiche dell’'amianto hanno fatto si che nel passato sia stato largamente utilizzato
nell’industria, nell’edilizia ed in molti prodotti di uso domestico. In particolare: nei manufatti in
cemento amianto come lastre per le coperture, pannelli di controsoffittatura, canne fumarie,
tubazioni, cassoni per I'acqua, pavimenti in vinyl-amianto-linoleum, oltre che in matrice friabile
come coibente di tubazioni, caldaie, ecc.

COME COMPILARE L'/AUTONOTIFICA?

Il modulo & da consegnare entro il 31/12/2007 alla sede Asl competente :

- Mantova, Via dei Toscani n. 1 Dipartimento di Prevenzione Medica (Palazzina 6) Tel.
0376334484 Fax 0376334483;

- Asola - Via Cremona, 88 Tel. 0376 713553 - Fax 0376 713554

- Guidizzolo - Via Filzi. 9 Tel. 0376 846733 - Fax 0376 846777

- Ostiglia - Via Belfanti, 1 Tel. 0386 302018 - Fax 0386 302049

- Suzzara - Via Marangoni, 4/A Tel. 0376 506248 - Fax 0376 532028

- Viadana - Largo De Gasperi. 7 Tel. 0375 789755 - Fax 0375 789847

Si ritiene necessario, inoltre, richiamare I'attenzione sull’'obbligo posto in capo ai proprietari di
edifici civili, industriali e artigianali ed amministratori condominiali che la mancata notifica
sanzionata dalla Legge 257/92.

Il Modulo pu0 essere ritirato anche presso la sede del proprio Comune.

«ANCHE TU PARTECIPA AD ELIMINARE L'AMIANTO!!
TUTELA LA TUA SALUTE E QUELLA DI CHI TI STA ACCANTO!!
COMPILA IL MODULO DI AUTONOTIFICA!!>»



Allegato 4
( punto 2.2 del PRAL)
Censimento amianto, registri e sistema informativo
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Modulo NA/1 — NOTIFICA PRESENZA DI AMIANTO IN STRUTTURE O LUOGHI

Al Dipartimento di Prevenzione Medica della ASL

[l/1a sottoscritto COZNOME .......cc.eveeeeriirienienieeienieeiteeeeieeee e NOME .evvevieiieiieeieee ettt
NALO @ et Prov ...ccooooieninnn il / /

Residente in Via /P.zza ......cccccovvvvviiviieiieieieieee, N Frazione/Localitd .........cccocoveeiviiieiiiniieeenne
CAP. .o, COMUNE ..ooonviieiiiieiiieiiee et Provincia ........ccoeeeeeveeveenienieenenns
COAICE FISCALE ...c.eeiiiieiiieiieiieciie ettt cttett et e te st e et et et et e e s bt e satesaaeenseenbeesbeesseassee teenseenseenseeseessaesnsesnsennsennns
TEIETONO ittt et et s Fax oo
Indirizzo di POSta ELELIOMICA «...ouiruieiiiieiieieit ettt b ettt b et st et e et s bt et e b et e b b ene
In qualita di O proprietario O amministratore condominio [ rappresentante legale

Dichiara

1. Indirizzo dell’edificio o del luogo con presenza di amianto

VI /P.ZZA oo N...... Frazione/Localitd . ......ccccoovveeeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeee e

2. Destinazione d’uso prevalente dell’edificio o del luogo con amianto
O Abitazione
O Uffici
O Struttura pubblica o privata aperta al pubblica (*SPecifiCare) ..........cocvverereerieieirinirenereeeeeeene
O Altro (specificare)

(*) Scuole di ogni ordine e grado- Strutture di ricovero e cura, Residenze Socio Assistenziali (RSA)- Uffici della
Pubblica Amministrazione- Impianti sportivi, palestre, piscine - Alberghi e Case Alloggio- Centri commerciali- Istituti
penitenziari- Cinema, teatri, sale convegni- Biblioteche- Luoghi di culto (I’elenco non ¢ esaustivo)

3. Luogo dove & presente I’amianto
O Fabbricato
O Impianto
O Area ricoperta ( asfaltata, ecc)

O Areain terra
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4. ’amianto é: O Confinato O non confinato (¥*)

(*) Confinato: materiale contenente amianto separato dall’ambiente da una barriera fisica permanente

5. il sito con presenza di amianto & O Accessibile (**) [ non accessibile

(**) Accessibile = possibilita di accedere al sito

6. Indicazioni sui manufatti contenenti amianto

Amianto in matrice friabile Amianto in matrice compatta
Parametro Coibentazione di | Coibentazione di | Pareti o pannelli in . S
. T - . Pavimenti in vinil
strutture murarie o impianti termici | cemento amianto, .
. o . amianto
metalliche tubazioni camini

Anno di posa (aaaa)

Quantita (Kg o m3)

Superficie esposta alle
intemperie (Mm2)

Stato di conservazione (*)

Condizione del materiale
con amianto (**)

(*) Danneggiato meno del 10% (<10%) / piudel 10% (> 10%)
(**) Friabile- Non friabile ( Friabile = materiale che puo essere facilmente sbriciolato o ridotto in polvere con la
semplice pressione manuale)

7. Vi ¢ attivita nel sito con amianto OSI  ONO (Dimessa)
8. E’ stato programmato ’intervento di bonifica Os1r 0ONO
9. ( Se Si) Tipo di intervento programmato O Rimozione O Confinamento

O Altro..............
Data ...... P

Firma del dichiarante ( leggibile e per esteso)
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