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Spett.le  

Regione Abruzzo 
Dipartimento OO.PP., Governo del Territorio e Politiche Ambientali 

Servizio Valutazioni Ambientali 

Via Salaria Antica Est, 27 
67100 L’Aquila (AQ) 

PEC: dpc002@pec.regione.abruzzo.it 

 
 

OGGETTO: Istanza di Valutazione di Incidenza ai sensi dell’art. 5 del D.P.R. 357 dell’8.09.1997 

relativa alla attività: “Evento sportivo di Skyrunning denominato Skytrail del Voltigno” 

 

Il/La sottoscritto/a Sergio D’Andrea 

in qualità di  

 

Legale Rappresentante 

dell’Ente / Società 
Polisportiva Sci Club Villa Celiera 

asd  

 

con sede legale in  
Villa Celiera (PE) 

 
 

Indirizzo 
Via Sant’Egidio 

 
 

C.A.P. 65010 Provincia PE Telefono 3284563200 

PEC  Email sciclub.villaceliera@gmail.com 

 

CHIEDE 

 

Ai sensi dell’articolo 6, comma 3, della Direttiva 92/43/CEE (Habitat), e dell’articolo 5 del D.P.R. n.357 
dell’8.09.1997, l’attivazione della procedura di Valutazione di Incidenza relativamente al 

piano/progetto/attività di seguito descritto: 

Gara di corsa in montagna su rete sentieristica esistente (cfr. relazione descrittiva allegata) 

 

 

 

 

 

 

 

DICHIARA CHE 
 

1. La procedura è di competenza regionale (ai sensi dell’art. 46bis LR 11/1999 e LR 2/2003) in quanto:  
-intervento/attività che interessa più comuni e nello specifico: Villa Celiera – Farindola – Castel del 

Monte – Ofena – Carpineto della Nora – Civitella Casanova – Montebello di Bertona – Villa Santa 

Lucia degli Abruzzi 

 
2. I possibili impatti derivanti dalla sua attuazione interessano anche parzialmente e/o indirettamente, SIC, 

ZSC, ZPS, istituiti ai sensi delle Direttive 92/43/CEE e 2009/147/CE per la Rete Natura 2000 
 

N. Denominazione ufficiale dell’area Codice area Tipo area (es. Parco, SIC, ZSC, ZPS) 

 Gran Sasso 7110202 SIC 

 Parco Naz. Gran Sasso Monti della Laga 7110128 ZPS 
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3. Ha provveduto ad allegare alla presente richiesta i seguenti elaborati:  

 Studio di Incidenza Screening. 

 Relazione tecnico descrittiva della manifestazione 

 Elaborati grafici  

  

  

  

 Altra documentazione  

- ………….. 
- …………. 

 

 
 

Il richiedente 

    ______________________ 
                          (Timbro e Firma)  

Firma digitale o firma autografa con allegata carta identità 
 

 


