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Amministrazione destinataria

Comune di Capralba

Ufficio destinatario

Ufficio tecnico

Dichiarazione sostitutiva per inabitabilita o inagibilita dei fabbricati

Il sottoscritto

Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Residenza
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Piano SNC CAP
Telefono cellulare Telefono fisso Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
immobile
Particella terreni o Unita imm. urbana Cod. cat. Sezione Foglio Particella Subalterno  Categoria Visura
Provincia Comune Indirizzo Civico Barrato Scala Piano SNC CAP
Rendita
€

Valendosi della facolta prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n.
445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita in atti,

DICHIARA
di trovarsi in una delle seguenti condizioni
Condizione Quota percentuale
O  proprietario dell'immobile %
O  usufruttuario dell'immobile %
O titolare del diritto d'uso o abitazione dell'immobile %
O  locatario finanziario dell'immobile %

che I'immobile risulta inagibile o inabitabile per una o pit delle seguenti caratteristiche

presenza di strutture orizzontali con gravi lesioni

presenza di strutture verticali con gravi lesioni

edificio per il quale & stata emessa ordinanza sindacale di demolizione o ripristino
mancanza di scale di accesso

Ooodd

edificio in condizioni di fatiscenza tale da renderlo incompatibile con I'uso per il quale era destinato

di essere consapevole che

se all'interno del fabbricato le condizioni di inagibilita sussistono solo per singole unita immabiliari, le riduzioni di imposta
saranno applicate solo per quest'ultime e non a tutto il fabbricato



Eventuali annotazioni (nhumero massimo di caratteri: 800)

Elenco degli allegati
(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)
documentazione fotografica a colori

perizia rilasciata da tecnico abilitato
copia del documento di identita

(da allegare se il modulo é sottoscritto con firma autografa)

0 ORIA

altri allegati (specificare)

Informativa sul trattamento dei dati personali
(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)
[] dichiara di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet
istituzionale dell'’Amministrazione destinataria, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della
presentazione della pratica.

Capralba

Luogo Data Il dichiarante



