Allo

SPORTELLO UNICO PER L’EDILIZIA
del Comune di

TORRI DI QUARTESOLO (VI)

COMUNICAZIONE
VOLTURA DI TITOLO EDILIZIO

con riferimento ai sotto elencati titoli edilizi:

CIDIAN. e, PreSeNtata il ......coeveeeeeeeeeeeeeeeesen,
[ISCIAN. oo Presentata il .........ccoevvvereeerereeeseene
[ successive varianti

relativi allimmobile UDICALO IN .........ooiiiiiiiiiiiiii e
ed individuato al Catasto Urbano/Terreni al Fg. ......... mapp. .............. sub. ............

in qualita di: O attuale proprietario / comproprietario / avente titolo
O precedente intestatario
COMUNICA
O la voltura

@ la cointestazione

dei summenzionati titoli edilizi a nome di:

Cognome Nome/Ragione SOCIAIEY ...........cc.cvrrveieiieeee ettt en et en e,
Codice Fiscale /PArtita IVA ......oooee ettt
LUOQGO di NASCItA ....oveveiveiericiieiee e Data di Nascita ...........ccoceveeee.
OF 11 o[0T T g2 LT PP TT PO TOPUPPPRPPR
Residenza anagrafica/ Sede legale nel COomMUNE di ......ceeeeeeiiiiiiiiiiiiiee e
A A WA o T V.22 O PRTT [ PR
Provincia .......ccoeevenevenenennnnnn, CAP s

! In caso di piu intestatari compilare allegato A




a seguito di trasferimento di proprieta dell'immobile, come da atto notarile a firma del

N[0 = 1 [0 R , in

Richiede comunicazione del Comune di Torri di Quartesolo di avvenuta presa d’atto della
voltura/cointestazione (previo pagamento dei diritti di segreteria pari a €. 50,00)

-Osi OnNo

All’'uopo allega:

|:| fotocopia dell’atto di trasferimento della proprieta, oppure

|:| dichiarazione notarile, oppure

|:| autocertificazione con allegata fotocopia di documento di riconoscimento

|:|copia del versamento dei diritti di segreteria pari a €. 50,00
|:| Appendice di voltura o sostituzione di eventuali polizze/fideiussioni [in caso di rate

relative al contributo di costruzione e/o di altri adempimenti ancora in essere |

|:| Lo I (] 0 L= oF= 1= ) SO

Torri di Quartesolo, Firma del Dichiarante?

2 Allegare fotocopia del documento d’identita del dichiarante



ALLEGATO A)

Cognome NOME/RAGIONE SOCIAIE........cceiiiiiiiiiiee e e e e et e e e e e e e e e e e s rarr e e e e e e e e eaans
Codice Fiscale /PArtita IVA ......oo oottt ns
LUOGO di NASCItA ...c.eveveviieriicriicieeceee e Data di Nascita ...........ccccveeeee.
0111 F: 1o 10T g2 PO TPP PR
Residenza anagrafica/ Sede legale nel COmMUNE di ......ocvveveeiiiiiiiiiiiiie e

AV AT WA i TV U TR [ [T

Cognome NOmMEe/RAGIONE SOCIAIE ......ceeeiiiiiiiiiiie e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaes
Codice Fiscale /PArtita IVA ..ot
LUOGO di NASCItA ...c.cviveeiiieriiiriicieecieeee e Data di Nascita ...........ccccveeeee.
0111 F: 1o 10T g2 PO TPP PR
Residenza anagrafica/ Sede legale nel COmMUNE di ......ocvviveeiiiiiiiiiiiiie e
VI PIAZZA .vvviiiiiiiii ettt ettt [ PR
Provincia .......ccccovevevenieneeieseen CAP
Telefono ....oooovvvieiiiiie Cellulare ......cccovvveviiiineens FaX .o

® Allegare fotocopia documento d’identita
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