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	COMUNE DI CAMPOGALLIANO

Provincia di Modena


C.F. e P.I. 00308030360


Piazza Vittorio Emanuele II, 1 – C.A.P. 41011

Tel. 059/899411 - e-mail: protocollo@cert.comune.campogalliano.mo.it
	


	     Marca da bollo 

         €16,00 


Spett.Le 

Amministrazione Comunale di Campogalliano

alla cortese attenzione del

Responsabile Settore II

Servizi al territorio

RICHIESTA DI ALIENAZIONE/LOCAZIONE DI IMMOBILE CONCESSO IN DIRITTO DI SUPERFICIE O DI PROPRIETA’  IN ZONA PEEP - PIP 
Il sottoscritto____________________________________________________________________________
nato a _________________________________(___) il____/____/______

residente a ____________________________(___), in Via_________________________n°____________
C.F. _________________________________tel_______________________________________________
e-mail/PEC_____________________________________________________________________________
CHIEDE

A Codesta Spett.le Amministrazione comunale l’autorizzazione e la determinazione prezzo massimo per
· l’alienazione 
· la locazione
(barrare una o entrambe le caselle)

del proprio immobile posto in COMUNE DI CAMPOGALLIANO, Via ______________________________,civico _________ interno _________, identificato al catasto al foglio _______________ particella/mappale _____________ subalterno ___________, acquistato con  atto  stipulato dal notaio_____________________________il____________rep. N.__________
A tal fine ALLEGA:

Fotocopia del rogito attestante la proprietà dell’unità immobiliare;

Fotocopia delle fatture inerenti i lavori di miglioria eseguiti nell’immobile;
Fotocopia del documento di identità del richiedente;

Eventuale 

Fotocopia di precedente determinazione di prezzo massimo effettuata sull’immobile, se presente

Campogalliano, li 10.9.99_______________

Firma
_________________________________

(*) i dati da riportare sono indicati nell’atto di cessione dell’immobile.

Analoga richiesta viene presentata dai seguenti comproprietari dell'immobile in oggetto:

Signor/a_______________________________________nato/a a ________________________(____)

il_____/_____/_____, residente a ________________________(____) in Via____________________

n____int_____, CF__________________________________tel______________________________

Signor/a_______________________________________nato/a a ________________________(____)

il_____/_____/_____, residente a ________________________(____) in Via____________________

n____int_____, CF__________________________________tel______________________________











Firma









____________________










____________________







