DICHIARAZIONE DI NON INSTALLAZIONE IMPIANTI TECNOLOGICI
agg.to giugno 2017

AL RESPONSABILE DEL SETTORE
EDILIZIA E ATTIVITA’ PRODUTTIVE
DEL COMUNE DI CUTROFIANO
PROV. DI LECCE

ALLEGATO ALLA SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI AGIBILITA’

Rif. pratica edile n.

collegamento con la pratica edilizia n.

OGGETTO: Dichiarazione di non installazione impianti tecnologici

DATI DEL RICHIEDENTE (in caso di piu richiedenti, la sezione e ripetibile nell’allegato “SOGGETTI COINVOLTI")

Il sottoscritto/a:

nato/a a

| Prov. di

e residente a Prov. di

in Via/Piazza n.
Codice Fiscale

in qualita di:
O proprietario esclusivo
O rappresentante legale della Ditta o Societd (ragione sociale):

con sede a

Prov. di

in Via/Piazza n.
P.I./C.F. n.

O comproprietario con i soggetti elencati nella sezione “SOGGETTI COINVOLTI”

O iocatario/comodatario a tale scopo autorizzato dai proprietari indicati nella sezione
“SOGGETTI COINVOLTI”

LOCALIZZAZIONE DELL'INTERVENTO
Via/Piazza

Localita

destinazione d'uso (ad esempio: residenziale, industriale, commerciale, ecc.):
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Censito al N.C.E.U.
Foglio Particella Sub.

pienamente conforme alla documentazione dello stato di fatto legittimato dai seguenti titoli
autorizzativi:

D Permesso di Costruire

n. del

ObpiAoS.ClA.
n. del

D Altro

(specificare)

n del

[0 Ante 1942
[0 Ante 1947

TECNICO INCARICATO

(compilare obbligatoriamente)

Codice Fiscale

con studio tecnico a Prov. di
in Via/Piazza n.
iscritto all’ordine/collegio dei/gli

della prov. di al numero
telefono

cellulare

p.e.c.

DICHIARANO

Pagina 2 di 4




DICHIARAZIONE DI NON INSTALLAZIONE IMPIANTI TECNOLOGICI
agg.to giugno 2017

che per I'edificio in argomento non sard prevista, al momento, I'installazione dei seguenti
impianti tecnologici:

[ termico
O gas metano
[ Altro:

Luogo e data
IL RICHIEDENTE

(per esteso e leggibile)

fimbro e firma del tecnico incaricato
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SOGGETTI COINVOLTI

TITOLARI (compilare solo in caso di piu di un richiedente)

[l sottoscritto/a:

nato/a a

| Prov. di
|

e residente a Prov. di

in Via/Piazza n.

Codice Fiscale

FIRMA
(per esteso e leggibile)

Il sottoscritto/a:

nato/a a

| Prov. di
[

e residente a Prov. di

in Via/Piazza n.

Codice Fiscale

FIRMA
(per esteso e leggibile)

[l sottoscritto/a:

nato/a a

| Prov. di
[

e residente a Prov. di

in Via/Piazza n.

Codice Fiscale

FIRMA
(per esteso e leggibile)

Pagina 4 di 4




