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RELAZIONE TECNICA PER VERIFICA DEL RISPETTO DELLE NORME IN 

MATERIA DI SUPERAMENTO DELLE BARRIERE ARCHITETTONICHE 
 (ART.77 D.P.R. 380/2001- L. 13/1989 – D.M. 236/89 – L.R. 16/2007) 

  

Descrizione intervento       (oggetto dell’intervento) 

Ditta Richiedente       (cognome e nome richiedente) 

Progettista intervento       (cognome e nome progettista) 

Ubicazione intervento Comune di Bagnoli di Sopra (PD) Via       N.Civ       
Dati catastali:    Fg       Mapp. CT       
  Fg       Mapp CEU       Sub       

 

I Sottoscritti, in qualità di RICHIEDENTE e PROGETTISTA dell’intervento sopra indicato, pienamente consapevoli della propria 
responsabilità penale che assumono ai sensi dell’articolo 481 del codice penale e dell’articolo 76 del T.U. approvato con d.P.R. n. 445 del 
2000, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità degli atti, con la presente congiuntamente, 

DICHIARANO 
la veridicità, l’esattezza e la completezza degli elaborati tecnici allegati alla presente domanda; inoltre in relazione alla normativa in materia 
di superamento ed eliminazione delle barriere architettoniche che: 
- il progetto è relativo ad intervento di:   NUOVA COSTRUZIONE   RISTRUTTURAZIONE         

- il criterio di progettazione previsto è:   ADATTABILITA’     VISITABILITA’     ACCESSIBILITA’ 

- l’intervento sopramenzionato, è stato progettato e sarà realizzato in  conformità agli artt. 77 – 82 del D.P.R. 380/2001 in modo da 
garantire con alcune limitate modifiche, la perfetta adattabilità del fabbricato anche a persone con impedita o limitata capacità motoria 
ai sensi dell’art. 3 punto 4 lett. “g” del D.M. 236/89. Per le soluzioni tecniche, non specificate nel presente schema, ad esempio i 
percorsi pedonali orizzontali, ci si atterrà a quanto previsto dagli artt. 8 e 9 del D.M. 16.06.1989 n° 236. A riguardo dell’ ambito di 
applicazione ci si atterrà a quanto stabilito dalla Circolare esplicativa nr. 1669/U.L. del 22.06.1989 di aver previsto, nella progettazione 
dell’edificio di cui all’oggetto, i seguenti parametri: 

 accorgimenti tecnici idonei all’installazione di meccanismi all’accesso ai piani superiori ivi compresi i servo-scala; 
 idonei accessi alle parti comuni degli edifici ed alle singole unità immobiliari; 
 almeno un accesso in piano, rampe prive di gradini o idonei mezzi di sollevamento; 
 installazione, nel caso di immobile con più di tre livelli, di un ascensore per ogni scala principale raggiungibile mediante rampe 

prive di gradini; 

- note       
 



 Allegato 4 
 

 

CRITERI GENERALI DI PROGETTAZIONE TABELLA 
DIMENSIONALE PER LA VERIFICA DELLE PRESCRIZIONI TECNICHE 

(L.13/89 – D.M. 236/89 – Circolare 1669 del 22/06/1989 – L.R. 16/2007) 

 

DESCRIZIONE MINIMA 
(U.M. CM) 

MASSIMA 
(U.M. CM) 

PROGETTO  
(U.M. CM) 

Spazi di manovra con sedia a ruote 140 140  
Larghezza porta di accesso 80   
Larghezza porte interne 75   
Altezza maniglie 85 95  
Dislivelli presenti in cm.  2.5  
Altezza maniglie infissi esterni 100 130  
Altezza parapetto (attraversabile da sfera di 10 cm. di diametro) 100   
Altezza cassetta per la posta  140  
Altezza interruttori 60 140  
Altezza campanelli 40 140  
Altezza pulsanti, bottoneria 110 140  
Altezza prese luce 45 115  
Altezza citofoni 110 130  
Altezza telefoni 100 140  
Larghezza scale comuni (pedata min. cm. 30; 1 pedata + 2 alzate = 62/64cm) 120   
Larghezza scale private (pedata min. cm. 25; 1 pedata + 2 alzate = 62/64cm) 100   
Altezza corrimano 90 100  
Lunghezza massima rampe  10 mt.   
Pendenze massime rampe  8 %  
Larghezza corridoio 100   
Spazio accostamento wc e bidet 40   
Spazio accostamento vasca 140   
Spazio accostamento lavabo 80   
 

 

Si allega alla presente dichiarazione: 
 Elab.ti grafici relativi all’abbattimento delle barriere architettoniche con particolari esemplificativi relativi ai servizi igienici in scala 1:50. 
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  ■ UNIFAMILIARE E PLURIFAMILIARE PRIVI DI PARTI COMUNI 
 ■ ■ UNITA’ IMMOBILIARI 
   PARTI COMUNI 

PLURIFAMILIARI CON NON PIU’ DI TRE LIVELLI FUORI TERRA 

 ■ ■ UNITA’ IMMOBILIARI 
■   PARTI COMUNI 

PLURIFAMILIARI CON PIU’ DI TRE LIVELLI FUORI TERRA ED
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■   ATTIVITA’ SOCIALI (scuole, sanità, cultura, assistenza, sport) 
 ■ ■ COLLOCAMENTO NON OBBLIGATORIO 
■   COLLOCAMENTO OBBLIGATORIO 

RIUNIONE O SPETTACOLO E RISTORAZIONE 

 ■ ■ COLLOCAMENTO NON OBBLIGATORIO 
■   COLLOCAMENTO OBBLIGATORIO 

RICETTIVI E PARARICETTIVI 

 ■ ■ CULTO 
 ■ ■ COLLOCAMENTO NON OBBLIGATORIO 
■   COLLOCAMENTO OBBLIGATORIO 

LOCALI APERTI AL PUBBLICO  
NON PREVISTI NELLE PRECEDENTI CATEGORIE 

  ■ COLLOCAMENTO NON OBBLIGATORIO 

■   COLLOCAMENTO OBBLIGATORIO 
LUOGHI DI LAVORO  NON APERTI AL PUBBLICO 
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 ACCESSIBILITA’ :  Deroga all’installazione dell’ascensore.  
Restano valide tutte le altre prescrizioni dell’accessibilità. 

ADATTABILITA’ : Possibilità di installare nel tempo i meccanismi di sollevamento (Ascensore o servo scala). 
 

IL PROGETTISTA 

 
…………………………………… 

(timbro e firma) 

 
 

 
 
 

IL RICHIEDENTE o DELEGATO 
 

…………………………………… 
(firma) 
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