UTC-06-USI-CIV

 
Al Sig.:
SINDACO
del Comune di Paludi
Via Giordano Bruno

87060 – Paludi (CS)
	OGGETTO:
	Richiesta di Legittimazione, Affrancazione o Liquidazione di suolo gravato da USO CIVICO, ai sensi della Legge Regionale n. 18 del 21.08.2007.


Il sottoscritto .............................................................................., nato a ........................................................... (.......) il ...................................................., residente in Via ............................................................................................. Codice Fiscale: ........................................
CHIEDE

Ai sensi dell’ art. 26  della Legge Regionale n. 18 del 21/08/2007, la definizione semplificata, mediante:
	 FORMCHECKBOX 

	Legittimazione

	 FORMCHECKBOX 

	Affrancazione

	 FORMCHECKBOX 

	Liquidazione


dei terreni detenuti  in possesso, siti alla località ........................................, ed avente i seguenti identificativi catastali e zonizzazione urbanistica:
	FOGLIO
	PARTICELLA
	SUPERFICIE
	ZOONIZZAZIONE URBANISTICA
	NOTE VARIE

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Alluopo dichiara
	 FORMCHECKBOX 

	di detenere in possesso i... quozient... di terreno di cui sopra dal ........................................;

	 FORMCHECKBOX 

	che precedentemente alla data di cui sopra  i... quozient... di terreno di che trattasi era... detenut ... in possesso da... Sig. ..............................................................................; 

	 FORMCHECKBOX 

	di essere residente nel Comune di Paludi  dal ............................ (solo ai fini delle agevolazioni previste dalla Legge Regionale);

	 FORMCHECKBOX 

	Di essere disponibile al pagamento  del prezzo di legittimazione e di  affrancazione, o di liquidazione (*),  per come stabilito nell’art. 28 della Legge Regionale n.18 del 21/08/2007; 

	 FORMCHECKBOX 

	Che sull... particell... di terreno n. ..... del foglio di mappa n. ..... insiste un fabbricato riportato nel Catasto dei Fabbricati del Comune di Paludi al foglio di mappa n. ..... particella ..... sub.  .....:

	
	 FORMCHECKBOX 

	Realizzato antecedentemente al 01/09/1967;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Realizzato con Licenza Edilizia/Concessione Edilizia n. ..... del ............................;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Realizzato abusivamente e per il quale è stata presentata domanda di Condono Edilizio prot. n. ..... del ............................, ai sensi della legge n. 47/85;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Realizzato abusivamente e per il quale è stato rilasciata Concessione Edilizia in Sanatoria n. ..... del ............................;

	
	Che l’abitazione di cui sopra costituisce:

	
	 FORMCHECKBOX 

	Prima casa;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Seconda casa;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Altro ............................;

	
	 FORMCHECKBOX 

	Di avere/non avere inoltrato domanda di legittimazione/affrancazione/liquidazione(*) presso la Regione Calabria – Assessorato all’Agricoltura - Ufficio Usi Civici.


(*) cancellare l’ipotesi che non ricorre.
Si allega:
	 FORMCHECKBOX 

	Individuazione planimetrica catastale della superficie occupata e relativo computo analitico (su supporto elettronico e cartaceo);

	 FORMCHECKBOX 

	Stralcio del Programma di Fabbricazione (PdF) vigente con sovrapposizione catastale;

	 FORMCHECKBOX 

	Documenti comprovanti i titoli posseduti;

	 FORMCHECKBOX 

	Documentazione dalla quale si evinca il periodo di possesso dell’area interessata;

	 FORMCHECKBOX 

	Perizia tecnica giurata, per come previsto dall’art. 27 comma 2-Legge Regionale 18/2007;


	 FORMCHECKBOX 

	Visura catastale;

	 FORMCHECKBOX 

	Certificato destinazione urbanistica in carta libera;

	 FORMCHECKBOX 

	Ricevuta pagamento a favore del Comune di Paludi del prezzo di legittimazione,  affrancazione o liquidazione;

	 FORMCHECKBOX 

	Dichiarazione redatta nelle forme di legge, da parte di eventuali precedenti detentori dell’area;

	 FORMCHECKBOX 

	Documento identità valido;


Paludi, li .......................
Il Richiedente


_____________________________________________
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