
 
 

Bollo 

€uro 16,00 

Al Responsabile del 

Servizio Tecnico  

del Comune di Montemurro 

Piazza G. Garibaldi n°1 

85053 Montemurro (PZ) 

 

 

RICHIESTA - CERTIFICATO DI DESTINAZIONE URBANISTICA 

Ai sensi dell’Art. 30 del D.P.R 380/2001 e ss.mm.ii. 

(compilarlo in modo leggibile e in tutte le sue parti, l’istanza incompleta non verrà evasa) 
 

 

 
 

Il/La sottoscritto/a           

nato/a a il _____________ residente/sede in     

Via/Piazza   n.  cap Tel.   

Codice fiscale  

                

Partita Iva: 

           

In qualità di: 

 Titolare del diritto di proprietà; 

 Titolare di altro diritto reale: ; 

 Titolare di negozio giuridico con autorizzazione del proprietario o avente titolo 

(indicare riferimento ); 

 Titolare di provvedimento dell’Autorità Giudiziaria o Amministrativa 

(indicare riferimento ); 

 Rappresentante legale della Società:     ; 

nato/a a il residente in     Via/Piazza 

 n.          cap  Tel.     

                  codice fiscale  

                

 
  

 

DICHIARA 

 
1. Che la documentazione ottenuta sarà utilizzata con osservanza alle disposizioni di legge vigenti, e ai sensi 

del Regolamento per il diritto di informazione e di accesso agli atti e ai documenti del Comune di 

Montemurro (Pz); 

2. Di specificare qui di seguito il proprio interesse connesso alla richiesta di accesso, dichiarandosi disposto 

a comprovarlo ove richiesto dall’Amministrazione Comunale: 

 

 

 

 

 

DATI DEL RICHIEDENTE 



RICHIEDE 

Il certificato di destinazione urbanistica, ai sensi dell’art.30, commi 2 e 3 del D.P.R. 380/2001, per 

   Atto Notarile; 

 Procedimento civile/penale n. ; 

 Ricorso, opposizione, atto difensivo n.______ ;  

Altro ______________________________________; 

Dell’immobile sito in MONTEMURRO distinto all’Agenzia del Territorio (Estratto di mappa deve essere 

aggiornato ad un massimo di 3 mesi antecedenti la richiesta del certificato.) 

Foglio n° Particella n° di HA: Foglio n° Particella n° di HA: 

ALLEGA 

 Copia visura catastale aggiornata, rilasciata dall’Agenzia del Territorio di Potenza; 

 Copia dell’estratto di mappa aggiornato;  

 Eventuale tipo di frazionamento;  

 Marca da bollo pari a € 16,00 ; 

 Ricevuta di versamento per diritti di segreteria da effettuare sul c.c.p. n°14329858 intestato al Comune 

di Montemurro - servizio tesoreria o tramite Bonifico Bancario - BBCC della Magna Grecia  –   

IBAN- IT02R0706676590000000556600, nel modo seguente: 

A) Per un numero di particelle fino a 10 €uro 25,00

B) Per un numero di particelle oltre 10 e sino a 20 €uro 35,00

C) Oltre 20 particelle €uro 50,00.

DATA_________________   Firma_______________________ 



 Ogni comunicazione relativa alla presente domanda dovrà essere inviata al seguente indirizzo: 

Cognome __________________ Nome _______________ Via _________________ n° ____________ 

Comune____________________ Cap. ____________ Tel. ____________ Cell.________________ 

 Non potendo venire personalmente delego il Sig: Cognome _________________ Nome 

_______________ nato a ________________ (_____ ) il __________ residente a _______________ 

 (_____) in via _______________n° ____ al ritiro dell’atto richiesto. 

 

DATA_________________                                          Firma_______________________ 

 

 

GENERALITÀ DEL RICHIEDENTE O DEL SUO DELEGATO 

I dati forniti con la presente richiesta saranno trattati nel rispetto di quanto disposto dalla legge n.675 del 31 

dicembre 1996 e ss.mm.ii. in materia di tutela dei dati personali. 

Cognome __________________ Nome _______________ 

Residente a ____________ (___) in via _______________n°____ 

Carta d’identità n°__________ rilasciata dal Comune di _______________ in data_______ 

Patente n. _______ rilasciata in data__________ da ____________ 

 

DATA_________________                                          Firma_______________________ 

 

DICHIARAZIONE RESA AI SENSI DEL D.P.R. 445 DEL 28.12.2000 

Dichiarazione sostitutiva di certificazioni 

Il/La sottoscritto/a Cognome __________________ Nome _______________ in qualità di ______________ 

In possesso del documento ____________________ n° __________ rilasciato il ________ da parte di  

__________________, che si allega in copia, consapevole sulle conseguenze a cui può andare incontro in caso di 

dichiarazioni false, sotto la propria responsabilità; 

DICHIARA 

 Che le aree di cui alla richiesta certificazione urbanistica:  

Non sono state percorse da incendi (legge 428/93 e ss.mm.ii.) negli ultimi 15 anni;  

 Che le aree di cui alla richiesta certificazione urbanistica:  

sono state percorse da incendi (legge 428/93 e ss.mm.ii.) negli ultimi 15 anni (in tal caso dovranno  

essere indicate su planimetria catastale le particelle interessate e l’anno in cui si è verificato l’incendio) 

DATA_________________                                          Firma_______________________ 

 

N.B. Non è richiesta l'autenticazione della firma. Le dichiarazioni sostitutive ai sensi dell'art.37 D.P.R. 

445/2000 sono esenti da bollo. 

La dichiarazione deve essere corredata, da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del 

sottoscrittore.  

E' fatta salva, comunque, la possibilità di veridicità del contenuto della dichiarazione. Nel caso in cui i dati 

indicati abbiano subìto variazioni, si applicano le sanzioni previste art.76 del D.P.R. 445/2000. 



 
 

 
 
 

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del d.lgs 196/2003) 
 

Ai sensi dell’art. 13 del codice in materia di protezione dei dati personali si forniscono le seguenti 

informazioni: 

 

Finalità del trattamento: I dati personali dichiarati saranno utilizzati dagli uffici nell’abito del procedimento 

per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

 

Modalità: Il trattamento avverrà sia con strumenti cartacei sia su supporti informatici a disposizione degli 

uffici. 

 

Ambito di comunicazione: I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti della Legge 7 agosto 

1990, n. 241 (“Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti 

amministrativi”) ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.p.r. 28 

dicembre 2000 n. 445 (“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di 

documentazione amministrativa”)  

 

Diritti: Il sottoscrittore può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, rettifica, aggiornamento e 

integrazione dei dati ai sensi dell’art. 7 del D.lgs 196/2003 rivolgendo al Comune di Montemurro. 
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