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Modulo adeguato alla D.G.C. n. 225 del 03/12/2018 ed alla Determina n. 1070 del 11/12/2018 – Allegato D  

	

	
COMUNE 

DI SANSEPOLCRO

	PROTOCOLLO
	MARCA DA BOLLO   

 (esente solo se ad uso successione)

	


Al COMUNE DI SANSEPOLCRO

Servizio Urbanistica
Via Matteotti, 10
52037 Sansepolcro (AR)
Oggetto: richiesta di certificato di destinazione urbanistica 
Il/La sottoscritto/a   ___________________________________________________________________
Nat      a ________________________________________ il ___________________________
Residente in _______________________________________ prov. __________
Via/Loc. _____________________________________________________ n° ________
Con sede in ____________________________________________________________________
(in caso di persona giuridica)

Codice fiscale __________________________________________________________________
Partita I.V.A. __________________________________________________________________
(in caso di persona giuridica)

In qualità di ________________________ 
RECAPITO TELEFONICO e/o e-mail _________________________________ 
CHIEDE

Che gli venga rilasciato, per l’area/immobile posto nel Comune di Sansepolcro catastalmente rappresentata:

nel foglio di mappa n° _________________ particella __________________________________________,
nel foglio di mappa n° _________________ particella __________________________________________,

nel foglio di mappa n° _________________ particella __________________________________________,

nel foglio di mappa n° _________________ particella __________________________________________,
il CERTIFICATO DI DESTINAZIONE URBANISTICA

 FORMCHECKBOX 
  per successione (esente bollo);

 FORMCHECKBOX 
 per trasferimento di diritti reali su immobili (ai sensi e per gli effetti dell’art. 30 del D.P.R. n° 380/2001);

 FORMCHECKBOX 
  CDU STORICO  -  alla data del ________________________ ;

 FORMCHECKBOX 
  per altro _______________________
 FORMCHECKBOX 
  URGENTE (possibilità prevista unicamente per CDU non storico, rilasciato entro 7gg lavorativi dalla richiesta, soggetto al pagamento di diritti di segreteria in misura DOPPIA)
 FORMCHECKBOX 
   NON URGENTE (rilasciato entro 30gg dalla data della richiesta)
ALLEGATI OBBLIGATORI:

 FORMCHECKBOX 
 Estratto di mappa catastale rilasciato dall’U.T. (Agenzia del Territorio) di Arezzo con data non anteriore a tre mesi in scala 1:1000 o 1:2000, in doppia copia;

 FORMCHECKBOX 
 documento attestante il titolo a richiedere il CDU (visura catastale, delega del proprietario e/o altro)
 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia del documento d’identità del richiedente
 FORMCHECKBOX 
 Ricevuta pagamento diritti di segreteria ed eventuali diritti tecnici
Sansepolcro, lì ______________________
IL RICHIEDENTE

________________________________
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� Al momento del ritiro del certificato di destinazione urbanistica dovranno essere presentati una marca da bollo (esente solo nei casi di successione) e la ricevuta del pagamento dei diritti di segreteria da effettuare presso l’URP





Dichiaro che le informazioni rese sono veritiere e di essere consapevole delle sanzioni relative al rilascio di dichiarazioni false o mendaci previste all’art.76 del D.P.R. n.445 del 28/12/2000.


Ai sensi dell’art.13 del  D.Lgs. n. 196/2003 dichiaro di  aver ricevuto l’informativa in ordine al trattamento dei dati personali sopra indicati .
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