Valutazione di Incidenza Ambientale (VIncA) Livello Il
art. 5 del D.P.R. 8 settembre 1997, n. 357 e s.m.i., secondo quanto disposto dal D.A.
n. 36 del 14 febbraio 2022, n. 36, Allegato 1

Protocollo

Data

Spett.le

COMUNE DI TRAPANI

3° SETTORE — Urbanistica, SUAP
SERVIZIO: SUAP

via Libica, 12

91100 TRAPANI

PEC: suap@pec.comune.trapani.it

Oggetto — Valutazione di incidenza ambientale (“VIncA”) ai sensi dell'art. 5 del D.P.R. 8 settembre 1997, n.
357 e s.m.i., secondo quanto disposto dal D.A. 14 febbraio 2022, n. 36, Allegato 1 - Livello Il Valutazione
appropriata

ISTANZA
Relativa al seguente:

Piano/Programma ( )

REALIZZAZIONE DI UN IMPIANTO PER LA COSTRUZIONE E TRASFORMAZIONE DI
CASSONI RIBALTABILI PER AUTOMEZZI E PER LA RIPARAZIONE DI VEICOLI
PESANTI ALL'INTERNO DI UN CAPANNONE INDUSTRIALE SITO A TRAPANI, NELLA
LOCALE AREA DI SVILUPPO INDUSTRIALE, AGGLOMERATO EST, LOTTO 19, VIA
FRANCESCO CULCASI N. 2.

DITTA: OFFICINE XHILONE S.R.L. - VIA VIRGILIO N. 1, 91100 TRAPANI

Progetto/Intervento (x)

Attivita ()

da realizzarsi presso:
I COMUNE DI TRAPANI (TP)

Firmato
digitalmente da:
Greco Andrea
Firmato il
14/11/2023 13:26
Seriale

Certificato: 2832153
Valido dal 17/10/2023 al
17/10/2026

InfoCamere Qualified Electronic
s Signature CA
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IL PROPONENTE

Il sottoscritto XHILONE Giuseppe

Nato a Erice (TP)

Il 29.07.1988

Residente a Erice, via Convento San Francesco Di Paola, n° 181
Codice Fiscale XHLGPP88L29D423F

In qualita di Amministratore Unico
Societa OFFICINE XHILONE S.r.l.
Codice Fiscale 02492470816

P.IVA 02492470816

Con sede legale Trapani, via Virgilio, n° 1
PEC officinexhilonesrl@pec.it
E-mail officinexhilone@libero.it

CHIEDE

ai sensi dell’art. 5 del D.P.R. n. 357 dell’8 settembre 1997, secondo le modalita di cui all’allegato 1 al D.A. n. 36
del 14 febbraio 2022, I'attivazione della procedura in oggetto, rappresentando che il P/P/P/I/A &
localizzato/interessa I’Ambito Territoriale identificato dalle seguenti tabelle:

a) Specificandone, nel caso di indicazione di copertura regionale parziale, il seguente ambito

provinciale:
NUTS Denominazione localita Copertura del territorio (m?)
Totale Parziale
Provincia Agrigento () ()
Caltanissetta () ()
Catania () ()
Enna () ()
Messina () ()
Palermo () ()
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Ragusa (

Siracusa (

Trapani

Tabella 1. Ambito territoriale provinciale.

b) Specificandone, nel caso di indicazione di copertura provinciale parziale, il seguente ambito
territoriale comunale:

Comune Copertura del territorio Denominazione
Denominazione Codice ISTAT Totale Parziale (Inserire
denominazione
della localita del
Comune dove
insiste
parzialmente il
P/P/P/I/A)
(inserire la (inserire il relativo
denominazione del codice ISTAT) del
Comune su quale Comune su quale
insiste, totalmente o insiste, totalmente o ( ) ( )
parzialmente, il parzialmente, il
P/P/P/I/A) P/P/P/I/A)
Trapani 081021 (X) Zona ASI Trapani

Tabella 2. Ambito territoriale comunale

COMUNICA

ai fini dell’acquisizione del parere di aver inoltrato presso lo “Sportello Unico Digitale per Le ZES” della ZES
Sicilia Occidentale . comune di Trapani, oltre alla presente istanza, i documenti e gli elaborati propedeutici al
rilascio del parere di VIncA, di seguito elencati:

e copia della quietanza del pagamento del contributo versato per le spese di istruttoria, ai sensi dell’art.
91 della L.R. n. 9 del 7 Maggio 2015;

e copia dell’avviso al pubblico;

* lettera di affidamento dell'incarico al professionista, sottoscritta dal richiedente il titolo in conformita alle
disposizioni del D.P.R. n. 445/2000, come disposto dall'art. 36 della L.R. n. 1 del 22 febbraio 2019 (da
allegare solo se il proponente & privato cittadino o impresa);

e dichiarazione del professionista che ha redatto la documentazione

1) studio diincidenza - coerente con gli elaborati progettuali elencati alla successiva Tabella n. 3 - editabile
e con testo ricercabile, rispondente agli indirizzi dell’Allegato G del DPR n. 357/1997 e predisposto
secondo le indicazioni delle Linee Guida nazionali a cui rimanda il DA n. 36/2022, Allegato 1;

2) documentazione tecnico-progettuale, comprensiva di allegati tecnici e cartografici a scala adeguata

(corredata dall’elenco puntuale,

compongono), di seguito elencata:
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n. Titolo

1 01 - Tav. 1 - Xhilone Cartografie

2 02 - Tav. 2 - Xhilone Stato di Fatto

3 03 - Tav. 3 - Xhilone Progetto

4 04 - Tav. 4 - Xhilone Lay-Out

5 05 - Tav. 5 - Allaccio Fognario e Acque di Prima Pioggia

6 06 - Tav. 6 - Xhilone Impianto di Scarico Acque Reflue

7 07 - Tav. A - Xhilone Relazione + Conteggi

8 07A - Tav. Al - XHILONE TRAPANI Relazione INTEGRATIVA Emissioni in Ambiente
9 08 - Tav. B - Xhilone Relazione Ciclo Produttivo

10 09 - Tav. C - Xhilone Dichiarazione Barriere Architettoniche + Elaborati
11 10 - Tav. D - Xhilone Documentazione Fotografica

12 17 - Progetto Impianto Elettrico Xhilone Srl

13 18 - Autorizzazione Letizia all'accesso per fossa settica e vasca a tenuta
14 19 - Autorizzazione Diesel P4 all'apertura portone carrabile

15 20 - Dichiarazione sostitutiva Impatto Acustico Xhilone

16 20A - Relazione fonometrica OFFICINE Xhilone

17 29 - Relazione VINCA appropriata Xhilone

Tabella 3. Elenco della documentazione tecnico-progettuale, comprensiva di allegati tecnici e
cartografici a scala adeguata.

3) dati territoriali georeferenziati (files in formato .shp);

4) idonea cartografia in scala appropriata (almeno 1:10.000) in cui & evidenziata I'area oggetto di
intervento;

5) un report fotografico a colori, dettagliato e comprensibile, dell’area interessata dall’intervento
(solo per P/I/A), con allegata cartografia riportante i punti di ripresa;

6) elenco dei pareri necessari per I'autorizzazione, distinti in pareri da acquisire e pareri gia acquisiti:
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Titolo

Parere Ente Gestore della RNO delle Saline di Trapani e Paceco — da acquisire

7) copia degli atti conclusivi di eventuali precedenti procedure di valutazione diincidenza:

Titolo

(inserire il titolo della copia dell’atto)

8) altra documentazione idonea a consentire la valutazione del P/P/P/I/AS:

Titolo

Contenuto

Denominazione file

(inserire il titolo della
documentazione idonea a
consentire la valutazione)

(indicare brevemente il
contenuto della
documentazione idonea a
consentire la valutazione)

(inserire la relativa
denominazione del
documento in formato
elettronico)

RICHIEDE

per ragioni di segreto industriale o commerciale, non vengano rese pubbliche le parti della documentazione
depositata di seguito elencata, e comunica che nello stesso Portale & stata anche depositata la copia
corrispondente, alla documentazione che si richiede di non pubblicare priva dei dati sensibili:

Documento sottoposto a privacy

Copia priva di dati sensibili

Data

11/11/2023

DICHIARA

rispetto al sito/i della Rete Natura 2000 e alle aree a qualsiasi titolo protette per scopi di tutela ambientale,

in virtu di leggi nazionali, regionali o in attuazione di atti e convenzioni internazionali e in particolare
dell’Area Naturale Protetta di cui alla L. n. 394/1991 e L.R. n. 98/1981 e ss.mm.ii. e del sito della Rete
Natura 2000 sottoelencato, che il P/P/P/I/A:

(1) ricade
una/pil aree

interamente in

(2)

ricade parzialmente i di
una/pil area/e

(3)

non

parzialmente all’interno di esse

ricade  neppure

()

()

(X)

Natura 2000 e che i possibili impatti derivanti dalla sua attuazione:
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()
(X)

a) non interessano

b) interessano

anche parzialmente e/o indirettamente aree quali Siti di Interesse Comunitario (“SIC”), Zone Speciali di
Conservazione (“ZSC”), Zone di Protezione Speciale (“ZPS”), istituiti ai sensi delle Direttive 92/43/CEE

(“Habitat”) e 2009/147/CE (“Uccelli”) per la costituzione della Rete Natura 2000, oppure altra area.

Nel caso di cui alla precedente lett. b), esso interessa i seguenti:

Tipo di sito della
Rete Natura 2000

Codice del Sito
Natura 2000

Denominazione
ufficiale

Distanza (km)

Eventuale area
protetta
presente nel Sito

(indicare la

(indicare la

(indicare il tipo di | (indicare il codice |(indicare la relativa distanza del denominazione
sito della Rete relativo al sito | denominazione del | p/p/1/A/A dal sito, | dell’eventuale area
Natura 2000; es.: | della Rete Natura sito) paria 0, nel caso | protetta presente
SIC, ZSC, ZPS) 2000) di localizzazione | nel sito — Parco o
interna ) Riserva)
ZSC ITAO10007 Saline di Trapani 0 Riserva Naturale
Orientata “Saline
di Trapani e
Paceco”
ZPS ITA010028 Stagnone di 0 Riserva Naturale

Orientata “Saline
di Trapani e
Paceco”

Marsala e Saline di
Trapani — area
marina e terrestre

e in merito alla documentazione depositata, che essa é stata:

1. firmata digitalmente dal sottoscritto, ed & stata predisposta conformemente alla “Direttiva per il
deposito della documentazione sul Portale Regionale per le procedure di Valutazione e
Autorizzazione Ambientale” della Regione Siciliana;

ii. predisposta da o con l'ausilio di tecnici abilitati di cui all’elenco deposito ed allegato all’istanza, in
possesso delle competenze e professionalita specifiche previste dalle norme di settore,

di essere consapevole che il procedimento potra essere avviato solo a condizione che sia stata presentata
tutta la documentazione prevista;

di avere titolo ad eseguire/attuare il P/P/P/I/A che costituisce oggetto della presente richiesta nelle aree
sopra elencate;

di essere consapevole che la documentazione indicata nella presente sara pubblicata e resa disponibile
per le consultazioni tramite il Portale Valutazioni Ambientali.

Data Firma del

11/11/2023
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COMUNICAZIONI

In merito alle comunicazioni da ricevere, fornisce i seguenti riferimenti presso cui potranno essere inviate.

Societa/Ente 4 LAB Engineering S.r.l.
Referente Ingegnere GRECO Andrea
Comune Erice

Provincia Trapani

Via Marconi — C/da Casa Santa
Numero civico 553

CAP 91016

Telefono Ufficio 0923.030223

Cellulare 347.8142527

PEC 4labengineeringsri@pec.it
E-mail 4labsrl@gmail.com

VERIDICITA’ DEI DATI

Il Sottoscritto, consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni non veritiere o di uso di atti
falsi, come previsto dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 recante “Testo unico delle disposizioni legislative e
regolamentari in materia di documentazione amministrativa” sotto la propria responsabilita,

DICHIARA

che, sulla base della documentazione acquisita e delle proprie conoscenze tecniche e scientifiche maturate
nell’ambito della propria attivita, le informazioni ed i dati riportati nella presente istanza e nella
documentazione ad essa allegata, sono veritieri.

Ai sensi dell’art.38 del D.P.R. n. 445 del 28 Dicembre 2000, la dichiarazione sottoscritta € presentata
unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del dichiarante valido alla data
di sottoscrizione della dichiarazione.

Data

11/11/2023
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TRATTAMENTO DEI DATI

Informativa sulla protezione dei dati personali per trattamento dati
(ai sensi degli artt.13 e 14 del Regolamento UE 2016-679 - Consenso dell’interessato)

IL PROPONENTE

Il/La sottoscritto/a XHILONE Giuseppe

Nato/a a Erice (TP)
1 29.07.1988
Residente a Erice, via Convento San Francesco Di Paola, n° 181

Codice Fiscale XHLGPP88L29D423F

o Amministratore Unico
In qualita di

Societa / Ente OFFICINE XHILONE S.r.I.

Codice Fiscale 02492470816

P.IVA 02492470816

Con sede legale Trapani, via Virgilio, n° 1

FAX
PEC officinexhilonesrl@pec.it
E-mail officinexhilone@libero.it

esclusivamente per le finalita del procedimento autorizzativo, e consapevole che essi potranno essere
trasmessi agli Enti e alle Amministrazioni potenzialmente interessate dallo stesso,

AUTORIZZA
il trattamento dei dati personali forniti in relazione al presente modulo, sottoposti a privacy, ai sensi del
Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati
personali.

Data

11/11/2023
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