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Comune di Serramazzoni

Provincia di Modena 
	Timbro protocollo


	Marca da Bollo
(solo per richiesta di voltura di Permesso di Costruire)
	PDC DIA SCIA/5


Al Responsabile dello

Sportello Unico per l’edilizia 

RICHIESTA DI VOLTURA

ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 D.Lgs. 196/2003, i dati che seguono verranno utilizzati al solo fine degli adempimenti di legge

	 FORMCHECKBOX 
 Permesso di Costruire
	Pratica edilizia n.      
	Prot.      
	del      

	Rilasciato il
      
	Prot.      
	INIZIO LAVORI in data      

	 FORMCHECKBOX 
 Denuncia di Inizio Attività L.R. 31/2002
	Pratica edilizia n.      
	Prot.      
	del      

	 FORMCHECKBOX 
 SCIA art. 19 L. 241/90
	Pratica edilizia n.      
	Prot.      
	del      


	IMMOBILE ubicato in via      
	n.      


	Identificazione Catastale
	Foglio       
	Particella/e       
	Sub       


	Il sottoscritto
      

	residente a
      
	in via      
	n°      

	in qualità di intestatario della Pratica Edilizia di cui sopra, a norma dell’art. 4 L. 10/1977

	CHIEDE


	Il rilascio della Voltura dell’atto in oggetto a favore di:


	PERSONA FISICA
	1
	Cognome Nome

     
	C.F. o partita IVA

     

	
	nato a

     
	provincia

     
	nato il

     
	

	
	residente in via

     
	n°

     
	comune di residenza

     
	provincia

     

	
	frazione

     
	CAP

     
	e-mail

     
	tel

     

	PERSONA FISICA
	2
	Cognome Nome

     
	C.F. o partita IVA

     

	
	nato a

     
	provincia

     
	nato il

     
	

	
	residente in via

     
	n°

     
	comune di residenza

     
	provincia

     

	
	frazione

     
	CAP

     
	e-mail

     
	tel

     

	PERSONA FISICA
	3
	Cognome Nome

     
	C.F. o partita IVA

     

	
	nato a

     
	provincia

     
	nato il

     
	

	
	residente in via

     
	n°

     
	comune di residenza

     
	provincia

     

	
	frazione

     
	CAP

     
	e-mail

     
	tel

     


	PERSONA GIURIDICA
	4
	Cognome Nome

     
	in rappresentanza di

     

	
	nato a

     
	provincia

     
	nato il

     
	

	
	C.F. o partita IVA

     
	tel

     
	fax

     

	
	con sede legale a

     
	via

     
	n°

     

	
	e-mail

     
	frazione

     
	CAP
     


	Si allega:

	 FORMCHECKBOX 
 Atto di compravendita in copia conforme del Notaio      

	stipulato in data       
	n. Rep.      
	n. Racc.      

	intercorso tra i Sigg.       

	 FORMCHECKBOX 
 Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà attestante il titolo a richiedere la voltura


Serramazzoni  li,      
	IL DICHIARANTE
_______________________________________

 (Eventuale Timbro e Firma leggibile)
	IL DICHIARANTE
_______________________________________

 (Eventuale Timbro e Firma leggibile)

	IL DICHIARANTE
_______________________________________

 (Eventuale Timbro e Firma leggibile)
	IL DICHIARANTE
_______________________________________

 (Eventuale Timbro e Firma leggibile)


� Si ricorda che dalla data del rilascio decorrono tre anni per il completamento delle opere in progetto


� Indicare nome e cognome. Per le società o enti riportare l’esatta denominazione e la ragione sociale nonché l’indicazione del legale rappresentante


� Per le società o enti indicare la sede legale





2
PDC – DIA – SCIA DOMANDA VOLTURA

MOD. PDC-DIA-SCIA/5 – gennaio 2013

