
COMUNE DI PIOMBINO DESE
Provincia di Padova

Marca da bollo
€ 16,00

Protocollo Generale

Allo Sportello Unico
per l’Edilizia

RICHIESTA DELL’ATTESTAZIONE DI IDONEITÀ ALLOGGIO
(art. 29 del D.Lgs. 286/1998 e s.m.i.)

Il / La sottoscritto / a

Cognome ___________________________________________ Nome _____________________________________________

nato/a a ____________________________________________________ prov. |__|__| stato ___________________________

nato/a il |__|__|__|__|__|__|__|__| residente in _________________________________________________ prov. |__|__|

indirizzo (via/piazza) _______________________________________________________________________ n.  ____________

Telefono fisso / cellulare __________________________________________________________________________________

in qualità di ____________________________________________________________________________________________
(proprietario, affittuario, usufruttuario o altro titolo)

C H I E D E

l’attestazione di idoneità, ai sensi della vigente normativa di settore, per l’alloggio ubicato a ______________________________

via, piazza _______________________________________________________________________________ n. ____________

Scala ______________ Piano ______________ Interno _______________ Lett. ______________

Catasto N.C.E.U.       Sez. _______ Foglio n. ______________ Mappale n. ____________ Sub. ______________

di proprietà del/la Sig.ra __________________________________________________________________________________

Realizzato in forza dei seguenti titoli edilizi:

- concessione edilizia / permesso di costruire __________________________________________________________________

__________________________________________________________________

- agibilità  ______________________________________________________________________________________________

A tal fine

D I C H I A R A

che l’alloggio è attualmente occupato da n. ____________ persone.

Piombino Dese, li ____________________
Il / La richiedente

____________________________________



Alla presente istanza deve essere obbligatoriamente allegata la seguente documentazione:

• copia di un documento di identità personale in corso di validità del richiedente e del proprietario/affittuario dell’immobile;

• permesso di soggiorno del richiedente;

• copia dell’atto di proprietà o del contratto di affitto dell’immobile, regolarmente registrato e trascritto all’Agenzia delle Entrate;

• copia di eventuali attestazioni di idoneità alloggio precedentemente rilasciate;

• attestazione del versamento diritti di segreteria, per un importo pari a € 30,00.
Il versamento  dovrà  essere  effettuato  esclusivamente  on-line  a  mezzo  del  portale  PagoPA cliccando  sul  seguente  link:
https://mypay.regione.veneto.it;

• n. 2 marche da bollo da € 16,00 (una per l’istanza di idoneità alloggio e una da apporre all’atto del rilascio dell’attestazione).

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del D.Lgs. n. 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 verranno comunicati a terzi ai sensi della L. n. 241/1990, ove applicabile, e in caso di verifiche ai sensi dell’art. 71
del D.P.R. n. 445/2000.

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. n. 196/2003 rivolgendo le richieste al S.U.E.

Titolare: S.U.E. di Piombino Dese (PD)
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO

SOPRALLUOGO:

SI   |_|        NO   |_|

Fissato in data ________________________ alle ore _____________ Avvisato    SI   |_|     NO   |_|

ESITO SOPRALLUOGO:

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________


