 
	Protocollo 	 
    	 	 	 
	 
 	 	 	 	 	 	 	 
	MARCA DA 
BOLLO 
 
 


 
 	AL COMUNE DI GENIVOLTA 
PROVINCIA DI CREMONA 
 
RICHIESTA DI CERTIFICATO DI DESTINAZIONE URBANISTICA 
 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Il/ La sottoscritto/a _______________________________________________________ ,  codice fiscale/partita IVA 
 
In qualità di                _ ___________________________ 	 	 
residente /con sede in ____________________________________,   	via  ____________________________, 	n. _____ CAP _______________________	tel. ______________________________________
e-mail ___________________________________ 
H IE D E 
il rilascio di un certificato di destinazione urbanistica relativamente alle seguenti particelle: 
	________
	 PARTICELLA 
	________
	 note: 
	_______________________________

	_______
	 PARTICELLA 
	_______
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________

	_________
	 PARTICELLA 
	__________
	 note: 
	_______________________________


FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  
FOGLIO  

 
 
 	Alle seguenti condizioni (barrare la casella che interessa): 
 
  	IN BOLLO (da allegare) 
 
  	IN ESENZIONE DI BOLLO per uso ____________________________________ (da indicare) 
 
 	 	 
 	 	 
 	 	 
 	 
 	 	IN FEDE 
 
__________________________ 
