
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

OGGETTO:  Domanda di Permesso di Costruire 
 
    Il sottoscritto, avente titolo ai sensi dell’art. 11 del D.P.R. n. 380 /01, chiede il rilascio del 

permesso di costruire per il seguente intervento edilizio:  __________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________  

Ubicazione 

Dell’ immobile  

 

Località ____________________________________________  n.  _____

Dati catastali: foglio n. _____ particell ____________________________

 Richiedente/i Cognome ________________________________nome__________________________ 

Luogo e data di nascita  ______________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via __________________n._____ 

Cod. Fisc. ______________________________________________________________ 

 

Cognome ________________________________nome__________________________ 

Luogo e data di nascita  ______________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via __________________n._____ 

Cod. Fisc. ______________________________________________________________ 

 

Cognome ________________________________nome__________________________ 

Luogo e data di nascita  ______________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via __________________n._____ 

Cod. Fisc. ______________________________________________________________ 
 

(1) 
PROTOCOLLO GENERALE 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
     BOLLO 
    
     (€ 10,33) 

(1) 
RICEVUTO IL ________________ 
 
AL N. _______________________ 



  

Cognome ________________________________nome__________________________ 

Luogo e data di nascita  ______________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via __________________n._____ 

Cod. Fisc. ______________________________________________________________ 

 

  

Cognome ________________________________nome__________________________ 

Luogo e data di nascita  ______________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via __________________n._____ 

Cod. Fisc. ______________________________________________________________ 

 

 

 

Progettista  

Tit. _______________Cognome _____________________________nome______________________ 

Luogo e data di nascita  _________________________________________( __  ) ___ - ___ - ______  

Comune di resid. _________________________(__), via _____________________________n._____ 

Cod. Fisc. _______________________________Tel _______________________________________ 
 

 

SPAZIO RISERVATO AGLI AVENTI DIRITTO AGLI SGRAVI FISCALI 
I__ sottoscritt__ richiedent__ dichiara__ di essere nelle condizioni previste dall’art. 17, , comma __, lett. ___ del D.P.R   

 

Documentazione da allegare (2) : 

      Progetto architettonico in n.  _____ copie; 

      Elaborato fotografico in n. _____ copie; 

      Atto di proprietà; 

      Visura catastale; 

      Stralcio di mappa aggiornato rilasciato dall’ Agenzia del Territorio di Isernia; 

      Relazione geologica – geotecnica; 

      Scheda ISTAT 

      Certificato della Camera di Commercio o dichiarazione sostit. di atto notorio attestante la    

      qualifica  di Imprenditore agricolo/ coltivatore diretto; 

      Certificato della REGIONE  MOLISE - Direzione Generale III – attestante la qualifica di   

       Imprenditore agricolo a titolo principale; 



      Autorizzazione condominiale; 

      Progetto impianto elettrico ai sensi della legge n. 46/90; 

      Progetto/dichiarazione sul rispetto della normativa riguardante il superamento e l’eliminazione   

      delle  barriere architettoniche; 

       __________________________________________________________________________ 

       __________________________________________________________________________ 

       __________________________________________________________________________ 

 

________________, lì __________________  

 

               Il progettista                                                                         Il richiedente/i 

 

______________________________                              ___________________________________ 

 

PARERE  DELL’ UFFICIO (1) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

(1) Spazio riservato all’ufficio 

(2) Trascrivere con SI  o con  NO  a secondo se la casella interessi o meno  

 

PARERE DELLA COMMISSIONE EDILIZIA (1) 


