DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

Il sottoscritto: COGNOME_______________________________ NOME ___________________________  NATO A __________________________________________________IL _______________________ C.F. _________________________________ RESIDENTE A ________________________________________ VIA _______________________________________________________________ N°_________________ 

AUTODICHIARAZIONE STABILITA’, VINCOLI PAESAGGISTICI E PROPRIETA’ IMMOBILE

(Sotto la propria responsabilità e nella piena consapevolezza di quanto disposto dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n.445)

DICHIARA

‪ Che il manufatto che si intende collocare è realizzato e sarà posto in opera, tenendo conto della natura del terreno e della spinta del vento, in modo da garantirne la stabilità. Periodo di installazione: 

dal _________________ al __________________ ;

‪ Che il manufatto che si intende collocare non si trova nell’ambito ed in prossimità di luoghi sottoposti a vincoli a tutela di bellezze naturali e paesaggistiche o di edifici o luoghi di interesse storico o artistico;


 Che il manufatto che si intende collocare sarà apposto sulla pertinenza stradale;


 Che il manufatto che si intende collocare sarà apposto presso l’immobile/Fondo sito in Comune di Povoletto Frazione di ________________________ distinto al Fg. N. ____________________ Mapp. n___________________ di proprietà del dichiarante;


 Che il manufatto che si intende collocare sarà apposto presso l’immobile/Fondo sito in Comune di Povoletto Frazione di ____________________________ distinto al Fg. N. __________________ Mapp. n______________ di proprietà del dichiarante Sig./Sig.ra ____________________________ che concede l’autorizzazione al Sig./Ditta ______________________________________________ del Comune di Povoletto Frazione di ______________________ alla installazione del manufatto sull’immobile/Fondo già specificato.

 FIRMA (proprietario immobile/fondo)
_____________________________

Luogo e data ___________________________ Firma ______________________ 



Allega copia non autenticata di un documento di identità personale in corso di validità 


 
Firma apposta i presenza del Funzionario della Pubblica amministrazione Sig________________________________ 

I dati personali del presente modulo verranno trattati nell’ambito del relativo procedimento. L’informativa completa è disponibile presso gli uffici amministrativi oppure all’interno del sito web www.comune.povoletto.ud.it.
ESENTE DA IMPOSTA DI BOLLO AI SENSI DELL’ART.37 DEL D.P.R. N. 445/200

