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PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA (PNRR) – MISSIONE 4 “Istruzione e Ricerca” – COMPONENTE 1 “Potenziamento dell’offerta dei servizi all’istruzione: dagli asili nido all’università” – RIFORMA 1.7 “Riforma della legislazione sugli alloggi per studenti e investimenti negli alloggi per studenti”

CERTIFICATO ULTIMAZIONE LAVORI
Emesso ai sensi dell’art. 114 del d.lgs n. 36/2023e art.1, co. 2, lett. t) dell’Allegato II.14


	 
	

	 
	

	 
	

	 
	

	 
	ANAGRAFICA PROGETTO

	
	Soggetto Attuatore
	

	
	Codice Identificativo Domanda
	DM481/

	 
	CUP Iniziativa
	 

	
	Regione
	

	
	Provincia
	

	
	Comune e CAP
	

	
	Via e n. civico
	

	
	Recapiti
	□ email

	
	
	□ pec

	
	
	□ Tel

	
	DATI DELL’APPALTO

	
	STAZIONE APPALTANTE
	

	
	CUP Lavori   
	


	
	CLP (se applicabile) 
	


	
	CIG 
	


	
	RESPONSABILE UNICO DI PROGETTO 
(Indicare nominativo, atto e data di nomina) 
	

	
	DITTA AFFIDATARIA 
(Indicare sede legale, CF, P.IVA)
(nel caso di RTI indicare anche le ditte mandanti e le relative generalità)
	Ditta 

	
	CONTRATTO
(Indicare Repertorio e data di stipula ed eventuali atti aggiuntivi)
	

	
	IMPORTO  CONTRATTUALE
(indicare importo lavori compresi oneri per la sicurezza oltre IVA) 
	

	
	TEMPI PER ESECUZIONE DEL CONTRATTO
	





	 
	CERTIFICATO ULTIMAZIONE LAVORI

	
	Il giorno __________ del mese di __________ dell’anno________________, il/la sottoscritto/a 
Ing./Arch./Geom./Perito (Nome e Cognome) ____________________________
codice fiscale	|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
iscritto/a all’Ordine/Collegio__________________della Provincia di___________________ al n._________
in qualità di Direttore dei Lavori, incaricato con Atto ________________del __/__/____

VISTO il verbale di consegna dei lavori in data __/__/____ che fissava il termine di consegna il __/__/____;
VISTO il verbale di sospensione dei lavori in data __/__/____;
VISTO il verbale di ripresa dei lavori in data __/__/____che fissava il nuovo termine il  __/__/____;
VISTA la nota in data __/__/____ con la quale l’impresa ha comunicato l’avvenuta ultimazione dei lavori;

IN ESITO al sopralluogo svolto in data __/__/____ dal Direttore dei Lavori, in contraddittorio con il legale rappresentante dell’impresa appaltatrice nella persona di _______________________; 




	
	




	

	CERTIFICA
	


	
	CHE i lavori di che trattasi sono stati ultimati alla data del  __/__/____;
CHE i lavori sono coerenti con quanto contenuto nell’intervento ammesso a finanziamento e identificato con Codice Identificativo Domanda: DM481/____________ relativo alla misura PNRR MISSIONE 4 “Istruzione e Ricerca” – COMPONENTE 1 “Potenziamento dell’offerta dei servizi all’istruzione: dagli asili nido all’università” – RIFORMA 1.7 “Riforma della legislazione sugli alloggi per studenti e investimenti negli alloggi per studenti” ; 
CHE sono state realizzate camere per un totale di n. |__|__|__| posti letto, in conformità a quanto previsto nell’intervento ammesso a finanziamento, così suddivise:
· camere singole  n. |__|__|per un totale di n. |__|__|__| posti letto
· camere doppie  n. |__|__|per un totale di n. |__|__|__| posti letto

* solo nel caso di compartimenti, specificare:  
 CHE i posti letto totali come sopra indicati sono suddivisi nei relativi compartimenti nel seguente modo:
	DM481/24______
	DM481/24_______
	DM481/24_______

	|__|__|__|
	|__|__|__|
	|__|__|__|

	|__|__|__|
	|__|__|__|
	|__|__|__|



· posti letto in camere singole:

· posti letto in camere doppie

CHE non sono state realizzate nuove caldaie a gas in conformità a quanto dichiarato nella proposta progettuale;
CHE si assegnano ulteriori n.________ (massimo 60) giorni a decorrere dalla presente data per il completamento delle lavorazioni di lieve entità ritenute marginali e non incidenti sull’uso e sulla funzionalità dell’intervento.

Del che si è redatto il presente certificato che, previa lettura e conferma, viene sottoscritto come appresso
            

              Impresa Affidataria (legale rappresentante)                                                Il Direttore dei Lavori

                   
              ______________________________                                    ______________________________    
          


VISTO
Il Responsabile Unico del Progetto

                                               ______________________________
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