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Elenco della documentazione da allegare alla richiesta di parere igienico sanitario 

per aule destinate ad attività di formazione professionale che 

devono essere accreditate dalla Regione 

(D.G.R. 29 novembre 2007 e s.m.i.) 

1 . N. 2 piantine planimetriche in scala 1:50 o 1:100 dei locali, datate, timbrate e firmate da un 

professionista abilitato ed iscritto all’albo professionale, indicanti sul frontespizio la tipologia 

dell’attività, la denominazione e ragione sociale del richiedente, la via, numero civico, piano ed 

interno dell’insediamento, la superficie totale; inoltre dovranno essere indicati per ogni 

ambiente l’uso, la superficie e la cubatura totale, l’altezza, la superficie delle finestrature, 

distinguendo quelle fisse da quelle apribili, le divisioni realizzate mediante strutture mobili. Le 

planimetrie non devono riportare il logo o l’intestazione della ASL. 
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. Copia dell’attestato di disponibilità dei locali (contratto di locazione, comodato compravendita 

etc.). 

. In presenza di impianto di areazione: disegno dell’impianto (con indicate bocchette di 

immissione e/o estrazione) sulle planimetrie di cui sopra, e relazione tecnica datata, firmata e 

timbrata dall’installatore, illustrante il tipo di impianto, la portata d’aria esterna in mc/h, la 

collocazione della presa d’aria esterna e le caratteristiche di eventuali filtri anti-polvere, la 

velocità d’aria nelle zone occupate da persone, la temperatura e l’umidità relativa interna 

garantite in corrispondenza delle varie temperature ed umidità esterne, le caratteristiche del 

sistema di regolazione automatica (tolleranze ammesse), la collocazione del punto di 

espulsione dell’aria e le caratteristiche di eventuali sistemi di abbattimento delle emissioni, 

distanza dalla finestra più vicina, attestazione del rispetto dei limiti di rumorosità dell’impianto 

secondo le norme vigenti; previsione di manutenzione ordinaria e straordinaria dell’impianto. 

. Dichiarazione di conformità degli impianti tecnologici. 4 

Informativa ai sensi degli artt. 13 e 14 Regolamento 2016/679/UE: I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni 
vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo e trattati 

secondo quanto previsto dalle normative vigenti. 
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