
 

 
Comune di Castel San Pietro Terme 

 
Piazza XX Settembre, 3 –  40024 Castel San Pietro Terme (BO) 

TEL. 051-695411 – Fax n. 051-6954152 

AL COMUNE DI
CASTEL SAN PIETRO TERME

SERVIZIO EDILIZIA PRIVATA E AMBIENTE
 

 
Il/I sottoscritto/i  
 
1) Sig.………………………………………………………………………………………………………… residente a 
……………………………………………. in via ……………………………………n. ……… nato a 
…………………………………………………… il ……………………………………………….... Codice Fiscale n. 
……………………………………………………………..Tel …………………………. 
In qualità di: 

     proprietario dell’immobile di Via _____________________________________N.______________ 
    delegato dalla proprietà dell’immobile di Via ____________________________N.- _____________ 

in quanto _____________________________ con la qualifica di _________________________________________ 
Recapito telefonico per concordare l’eventuale sopralluogo da parte del tecnico preposto ________________________ 
 
OPPURE 
2) Rappresentante/Amministratore Sig……………………………………………………………………… residente a 
……………………………………………. in via ……………………………………n. ……… nato a 
…………………………………………………… il ……………………………………………….... Codice Fiscale n. 
……………………………………………………………..Tel …………………………. 
In qualità di  

 rappresentante della Società ___________________________________________________________ 
 Amministratore del Condominio________________________________________________________ 

 
Recapito telefonico per concordare l’eventuale sopralluogo da parte del tecnico preposto ________________________ 
 
 

C O M U N I C A 
 

 l’intervento di ABBATTIMENTO di alberi con circonferenza del fusto, misurata a 1,30 m. di 
altezza dal colletto, superiore a 90 cm. o di quelli costituiti da più tronchi se almeno uno di essi 
presenta una circonferenza misurata a 1,30 m. di altezza pari a 75 cm.  
 
Di complessivi n° ___________ Albero/i ornamentale/i specie _____________________ 
 
Ubicato/in: Frazione ________________________________ Via ________________________n. ____________ 
 
per i seguenti motivi : 

 esemplari morti o in avanzato stato di deperimento 
 

 eccessiva densità di impianto e/o insufficienti spazi di sviluppo vitale per la pianta 
 

 stabilità compromessa documentata obbligatoriamente da perizia firmata da tecnico abilitato iscritto regolarmente al 
proprio albo (agronomo, forestale, perito agrario, agrotecnico) 



 
 pubblica utilità  

 
 danni a cose nei casi in cui l’integrità del manufatto non possa essere garantita preservando le esigenze biologiche 

della pianta, documentati da perizia di tecnico iscritto regolarmente al proprio albo (architetto, ingegnere, geometra, 
perito edile o altro) 
 

 a seguito di sentenze giudiziarie o in ottemperanza a dispositivi di lette (è obbligatorio allegare la sentenza o il 
dispositivo di legge di riferimento) 
 

in caso di progetti di riqualificazione del verde (è obbligatoria la presentazione del progetto corredato dai tempi 
previsti di esecuzione)  
 

 in caso di emergenza per gravi danni subiti in seguito a cause naturali (vento, neve, ecc.) o antropiche (incidenti 
stradali, incendi). L’esecuzione potrà essere anticipata via e-mail  (fzanetti@cspietro.it) (nmanuela@cspietro.it ) via fax 
(051-6954152)  telefonicamente (051-6954165) e successivamente dovrà essere inviata comunicazione scritta. 
 

 
 l’intervento di POTATURA di rami vegetanti superiori a 10 cm. di diametro (*)  

 
Di complessivi n° ___________ Albero/i ornamentale/i specie _____________________________________________ 
 
 
Ubicato/in: Frazione ________________________________ Via ____________________________n. ____________ 
 
 
per i seguenti motivi : 
 

 intercettazione di linee e strutture tecnologiche 
 

 stabilità compromessa documentata da perizia firmata da tecnico abilitato iscritto regolarmente al proprio albo 
(agronomo, forestale, perito agrario, agrotecnico) 
 

 conservazione di forme obbligate 
 
(*) è esclusa la capitozzatura, cioè il taglio della cima o di branche principati vietati dal Regolamento 
Comunale 
 

 
 l’intervento di TRAPIANTO di alberi con circonferenza del fusto, misurata a 1,30 m. di altezza dal 

colletto, superiore a 90 cm. e di quelli costituiti da più tronchi se almeno uno di essi presenta una 
circonferenza misurata a 1,30 m. di altezza pari a 75 cm.   
 
Di complessivi n° ___________ Albero/i ornamentale/i specie _____________________ 
 
Ubicato/in: Frazione ________________________________ Via ____________________________n.__________ 
 
Da spostare nell’area posta/ nelle aree poste in Via 
_______________________________________________________________________________________ 
Con la motivazione: 
_______________________________________________________________________________________ 
 
 
Come previsto dall’Art. 9 del Regolamento  del Verde (Allegato 4 al PSC- RUE) , l’intervento sarà 
eseguito non prima di 15 giorni dall’arrivo della comunicazione all’Ufficio Protocollo del Comune. 
 
 
NEL CASO IN CUI LA COMUNICAZIONE RIGUARDI UN INTERVENTO DI ABBATTIMENTO 



 
D I C H I A R O 

 
 che provvederò, entro un anno dalla data di consegna della presente comunicazione, alla messa a dimora di nuova 

alberatura in sostituzione di quella abbattuta (N.B. si possono scegliere anche specie con ordine di grandezza inferiore, 
in relazione agli spazi disponibili) nel rapporto di almeno 1:1 (un abbattimento – una sostituzione), delle dimensioni  
indicate nella tabella “Parametri di compensazione per abbattimenti” (art. 11 Regolamento del verde) nell’area posta a  
Castel San Pietro Terme in Via ______________________ n. ________   con: 
 
N.___________ tipologia essenza arborea________________________________( da indicare in planimetria) 
 

 che provvederò, entro tre mesi dalla data di consegna della presente comunicazione, al versamento della quota a 
compensazione della mancata messa a dimora delle piante sostitutive (art. 11 Regolamento del verde e delibere 
comunali vigenti) con le seguenti modalità ed indicando la seguente causale: quota compensativa per abbattimento 
alberi 

- VERSAMENTO SUL C/C POSTALE n. 17348400 intestato a COMUNE DI CASTEL SAN PIETRO 
TERME – SERVIZIO DI TESORERIA  

- CONTANTI O ASSEGNO CIRCOLARE al TESORIERE DEL COMUNE DI CASTEL SAN PIETRO 
TERME presso CARISBO S.p.A. AGENZIA DI CASTEL  S. PIETRO TERME sita in Piazza Garibaldi n. 1; 

- BONIFICO BANCARIO utilizzando le seguenti coordinate bancarie: CARISBO “Bologna Centro 
Tesoreria” - ABI 06385  - CAB 02437 - IBAN IT83 L063 8502 4371 0000 0300 272- INTESTATO A 
“COMUNE DI CASTEL SAN PIETRO TERME   

 
Allego alla comunicazione la documentazione che comprova la motivazione all’intervento: 

 Fotografie rappresentanti le piante (obbligatoria) 
 

 perizia a firma di tecnico abilitato nei casi previsti 
 

 sentenza giudiziaria o dispositivo di legge 
 

 planimetria di progetto di riqualificazione del verde o infrastrutture o edile (obbligatoria nel caso di       
abbattimento/sostituzione di alberi) 

 
 altro ________________________________________ 

 
 
N.B. se gli alberi sono di proprietà condominiale, è necessario allegare la delibera dell’assemblea condominale da 
cui risulti la richiesta di abbattimento o di firma di tutti i condomini in calce alla domanda 
 

 
 firma leggibile 

Castel S. Pietro T. lì_______________________   _______________________________________ 
 
 
 
L’istruttoria è di competenza del Servizio  Edilizia Privata Ambiente (Responsabile del Servizio arch. Fausto 
Zanetti)  – Ufficio Ambiente – R.U.O. arch. Naldi Manuela (tel.  051-6954165) . 
 


