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RICHIESTA DI CERTIFICATO DI DESTINAZIONE URBANISTICA 

 
  
 
 

                    AL  COMUNE DI CAPPELLA MAGGIORE  
 

 
 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A    ………………………………………………………………..…..…….. 
 
NATO  A    …………………………………………….…    PROV.  ………     IL  …………………..………………… 

CODICE FISCALE   n° ………………………………..…  RESIDENTE IN  …………………………..……………… 

VIA  …………………………………..     n° …..    -  TEL  n° ………….……………    cell.  n° ……………………... 

E MAIL: ……………………………………………………………………………………………………….………..….. 

PEC : ……………………………………………………………………………………………………….………………. 

      
in qualità di:        Proprietario 
  
Oppure di              Incaricato dalla proprietà  sig.   …………………………………….. 
 

C H I E D E 

Ai sensi dell’art. 30 del D.P.R. 6 giugno 2001 n. 380,    

il rilascio in carta:   legale 
 
                                      Altro (specificare rif. Di legge) _____________________________; 
 

 
del certificato in oggetto contenente la DESTINAZIONE URBANISTICA dell'area e tutte le prescrizioni 
urbanistiche relative, per gli USI CONSENTITI DALLA LEGGE. 
 
relativamente agli immobili ubicati in Comune di Cappella Maggiore,  e censiti catastalmente al:  
 
Foglio  N: ________ Mappali N.  _____________________________________________________________ 
Foglio  N: ________ Mappali N.  _____________________________________________________________ 
Foglio  N: ________ Mappali N.  _____________________________________________________________ 
Foglio  N: ________ Mappali N.  _____________________________________________________________ 
Foglio  N: ________ Mappali N.  _____________________________________________________________ 
 
Il presente certificato e’ richiesto per uso: (compravendita, altro) …………………………………………………………. 

ALLEGA alla presente richiesta: 
   COPIA DOCUMENTO DI IDENTITÀ; 
   N. 2 MARCHE DA BOLLO DA € 16,00,(in caso di invio telematico le marche vanno annullate nelle forme di legge); 
   ESTRATTO DI MAPPA CATASTALE  (in scala)  con evidenziati perimetro e Mappali oggetto della certificazione; 
   ATTESTAZIONE DEL VERSAMENTO DEI DIRITTI DI  SEGRETERIA  pari ad Euro _________    versati presso: 

         tramite il portale pagamenti, come previsto dalla deliberazione comunale (vedasi istruzioni) 
 

 

_______________
. 

Lì  …………   FIRMA 

 

 

 
 

marca da 
bollo 

Euro 16,00 
/dich. 

allegata 
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NB: L’estratto di mappa allegato alla richiesta deve risultare rilasciato in data non anteriore a mesi tre, ricomprendere in modo completo le aree 
e i mappali oggetto di domanda ed essere esteso in modo da contenere elementi significativi (se esistenti), quali strade, piazze, edifici 
circostanti, ecc., tali da consentire la corretta individuazione dell’area sugli elaborati costituenti il P.R.G.  
Il certificato verrà rilasciato entro 30 giorni dalla presentazione della domanda così come prevede l’art. 30 del D.P.R. 6 giugno 2001 n. 380. 
 
 

 

 

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 D.LGS. 196/2003 

 

Si informa che:  
 

• i dati personali forniti dal dichiarante saranno raccolti e conservati presso l’archivio comunale o l’Ufficio cui 
è rivolta l’istanza e trattati dall’Ente “Comune di Cappella Maggiore” in base alla tipologia del 
procedimento; 

• il trattamento potrà venire effettuato con strumenti cartacei e elettronici; 

• il conferimento dei dati è obbligatorio; 

• in caso di mancato conferimento dei dati necessari l’istanza non sarà presa in considerazione, sino a 
quando non verranno comunicati i dati mancanti richiesti dall’Ufficio; 

• i dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti da disposizione di legge o di regolamento o per 
assolvimento di funzioni istituzionali; 

• il dichiarante gode dei diritti di cui all’art. 7 del D.lgs. 196/03, tra cui il diritto di accesso ai dati che lo 
riguardano, il diritto di ottenerne l’aggiornamento, la rettificazione, la cancellazione, nonché di opporsi al 
loro trattamento per motivi legittimi; rivolgendosi al responsabile del trattamento; 

• il titolare del trattamento è l’Ente “Comune di Cappella Maggiore”. Il Responsabile del trattamento è il 
Responsabile dell’Area cui l’istanza è stata rivolta, così come stabilito con D.G. n. 177 del 14/05/2004.  

 

 

 
.  

 
 
 

DIRITTI DI SEGRETERIA PER RICHIESTA DI CERTIFICATO DI DESTINAZIONE URBANISTICA 

 
 
COMUNE DI CAPPELLA MAGGIORE: Deliberazione della Giunta Comunale n. 29 DEL 24.02.2017) 
 
- Fino a N. 3 particelle                                        EURO 25,00 (VENTICINQUE/00) 
- Oltre le tre particelle per ogni mappale in più  EURO  2,00  (DUE/00) 
- Importo massimo applicabile                           EURO 52,00 (CINQUANTADUE/00) 
 
da versarsi esclusivamente COME SEGUE: 
 
SUL PORTATE ISTITUZIONALE TRAMITE PAGOPA: 
 
link. http://www.comune.cappellamaggiore.tv.it/c026007/images/pdf/MyPay_CappellaMaggiore.pdf 
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA SULL’ASSOLVIMENTO DELL’IMPOSTA DI BOLLO  

(ex artt. 38, 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445) 

 
il/la sottoscritto/a _____________________________ nato/a a ______________  il ____________e domiciliato per la carica 
presso la sede sociale ___________________ nella sua qualità di legale rappresentante _______________________ con sede 
in ___________________ via _________________________; 
in relazione all’istanza di:_________________________________________________________________________________ 

Preventivamente informato/a e consapevole delle sanzioni penali di cui all'art. 76 del d.p.r. N.445/2000 per la falsità degli atti e 
dichiarazioni mendaci,  

ai sensi e per gli effetti degli articoli 38 e 47 del d.p.r. 445/2000, consapevole della responsabilità penale in caso di 
dichiarazioni false o reticenti o di falsità in atti, 

DICHIARA 

1. di aver correttamente assolto al pagamento dell’imposta di bollo di € 16,00 con versamento eseguito tramite intermediario 
convenzionato con rilascio del relativo contrassegno, 

 

 A COMPROVA DICHIARA IL SEGUENTE CODICE 
IDENTIFICATIVO DELLA MARCA DA BOLLO AD 
ASSOLVIMENTO DELL’IMPOSTA DOVUTA PER 
L’ISTANZA TELEMATICA TRASMESSA: 

      CODICE IDENTIFICATIVO : 

        __ __ __ __ __ __ __ __ __   __ __ __ __ __  

       DATA DI EMISSIONE ___/___/20___    

 

       PER LA RICHIESTA 

 

 
 
 
 
 

SPAZIO PER MARCA DA BOLLO 
 
 
 
 
 

 A COMPROVA DICHIARA IL SEGUENTE CODICE 
IDENTIFICATIVO DELLA MARCA DA BOLLO AD 
ASSOLVIMENTO DELL’IMPOSTA DOVUTA PER 
L’ISTANZA TELEMATICA TRASMESSA: 

      CODICE IDENTIFICATIVO : 

        __ __ __ __ __ __ __ __ __   __ __ __ __ __  

       DATA DI EMISSIONE ___/___/20___    

 
        PER IL RILASCIO DELL’ATTO 

 
 
 
 
 

SPAZIO PER MARCA DA BOLLO 
 
 
 
 
 

 
DICHIARA INOLTRE 

• di aver a tal fine provveduto ad annullare (apponendovi la data dell’istanza inoltrata) la/le predetta/e marca/marche da 
bollo e di impegnarsi a conservarne l’originale/gli originali unitamente alla richiamata istanza per eventuali controlli da 
parte dell’amministrazione. 

• di essere consapevole che è nella piena, esclusiva e diretta responsabilità del richiedente l’obbligo di utilizzare una marca 
da bollo per ogni singola istanza, e pertanto non è possibile comunicare gli stessi estremi di una marca da bollo per istanze 
diverse, ovvero utilizzare più volte gli stessi dati identificativi della marca da bollo per istanze diverse. 

• di aver preso conoscenza dell’informativa sulla privacy e di autorizzare il trattamento e la diffusione dei dati forniti, con le 
modalità ivi indicate.   

allega, ai sensi dell’art. 38 del d.p.r. n. 445/2000, copia informatica per immagine del documento di identità valido del 
sottoscrittore. 
luogo e data, ______________________  

 FIRMA  
 
                                         __________________________ 
 

 
Informativa ai sensi dell’art. 13, Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 

- Codice in materia di protezione dei dati personali - 

IL DECRETO LEGISLATIVO N. 196/2003 PREVEDE LA TUTELA DELLE PERSONE FISICHE RISPETTO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI. SECONDO IL CITATO DECRETO TALE 
TRATTAMENTO SARÀ IMPRONTATO AI PRINCIPI DI CORRETTEZZA, LICEITÀ E TRASPARENZA, TUTELANDO LA SUA RISERVATEZZA E I SUOI DIRITTI. 
I DATI CHE LA RIGUARDANO SARANNO UTILIZZATI NELL’AMBITO DELLE FINALITÀ ISTITUZIONALI PER L’ESPLETAMENTO DEL PROCEDIMENTO IN ESAME. I DATI SARANNO 
TRATTATI NEI MODI E NEI LIMITI NECESSARI PER IL PERSEGUIMENTO DI TALE FINALITÀ. I DATI RACCOLTI POTRANNO ESSERE TRATTATI ANCHE PER FINALITÀ STATISTICHE. LA 
GESTIONE DEI DATI È SIA INFORMATIZZATA SIA MANUALE.IL CONFERIMENTO DEI DATI RICHIESTI È OBBLIGATORIO AI FINI DEGLI ADEMPIMENTI CONNESSI AL PROCEDIMENTO 
IN ARGOMENTO. I DATI RACCOLTI SARANNO OGGETTO DI COMUNICAZIONE E/O DIFFUSIONE SOLO IN ESECUZIONE DI PRECISE DISPOSIZIONI NORMATIVE.  


