
 

 

Protezione antincendio GVG No. del progetto  

Formulario disponibile online su: www.gvg.gr.ch/protezione antincendio 
Stato: 1.1.2019 

 

OTTOSTRASSE 22     7001 COIRA        T +41 (0)81 258 90 50        f +41 (0)81 258 91 83        BRANDSCHUTZ@GVG.GR.CH        WWW.GVG.GR.CH 

 
Dichiarazione di concordanza nella protezione antincendio 
Impianti di scarico dei gas combusti (condotti dei fumi / canne fumarie) 
secondo la direttiva della protezione antincendio AICAA 11-15 "Garanzia della qualità nella protezione antincendio", cifra 4.1 
 
Indicazioni sull'oggetto 
Comune       No. del progetto       

No. del fabbricato (per nuove costruzioni solo no. parcella)       No. parcella / diritto di superficie       

Indirizzo del fabbricato       

Designazione fabbricato        

Descrizione dettagliata del proget-
to di costruzione       

 
Con la sottoscrizione di questa dichiarazione di concordanza, la/il responsabile GQ nella protezione antincendio (costruttore 
dell'impianto di scarico dei gas combusti) attesta alla comunità dei proprietari nonché all'autorità della protezione antincen-
dio, prima della messa in funzione dell'impianto, la corretta attuazione di tutte le misure di garanzia della qualità, affidate a 
lei/lui in base alle prescrizioni della protezione antincendio. In particolare sono state osservate le prescrizioni legali della di-
rettiva della protezione antincendio AICAA 24-15 "Impianti termotecnici", in vigore dal 01.01.2015, nonché lo stato della tec-
nica. 
 

  Installazione di un impianto di scarico dei gas combusti, sulla base di una dichiarazione di prestazione 
 Prodotto:           Dichiarazione di prestazione no. DoP:       

Per l'impianto di scarico dei gas combusti installato secondo una dichiarazione di prestazione (norma armonizzata per prodotti hEN), val-
gono per la costruzione, per le distanze di sicurezza dal materiale combustibile ecc., le indicazioni sulla dichiarazione di prestazione (atte-
stazioni sul requisito di base della protezione antincendio) nonché le istruzioni d'uso. La dichiarazione di prestazione e le istruzioni d'uso 
devono comunque basarsi sul rispettivo rapporto d'esame nonché di certificazione. 
  

  Installazione di un impianto di scarico dei gas combusti, sulla base di un riconoscimento AICAA o di un'in-
formazione tecnica AICAA 
Prodotto:          No. AICAA:       
Per gli impianti di scarico dei gas combusti, installati secondo il riconoscimento AICAA oppure secondo l'informazione tecnica AICAA, val-
gono per la costruzione, per le distanze di sicurezza dal materiale combustibile, ecc., le indicazioni sul riconoscimento AICAA o sull'infor-
mazione tecnica AICAA. 

 
Persona responsabile per la GQ nella protezione antincendio 
(costruttore dell'impianto di scarico dei gas combusti) 
Persona (nome/cognome)        

Telefono / posta elettronica       

Ditta*       

Indirizzo       

NPA / luogo       

Data       

Firma legalmente valida e timbro  
       
 

* Serve come indicazione dell'indirizzo. 
La sottoscrizione della dichiarazione di concordanza deve essere effettuata personalmente dalla/dal responsabile GQ nella protezione antincendio. 
 

Allegati 
 

 Riconoscimento AICAA / informazione tecnica AICAA 
 Dichiarazione di prestazione 

Destinatari 
 

 Comunità dei proprietari  Comunità dei committenti 
 Autorità protezione antincendio  Direzione generale 
 Altri: 

 

Per favore inoltrate la conferma compilata e firmata a:  
Assicurazione fabbricati dei Grigioni, protezione antincendio, Ottostrasse 22, 7001 Coira 
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