
 
 

b3 

 

 
RECUPERO DELLE FACCIATE 

FAC- SIMILE DOMANDA 

 

 
 

marca da bollo 
 
 

 Spett.le 
 COMPRENSORIO (COMUNE di TRENTO - ROVERETO) 
 
 .................................................................................. 
 

 
 
 

I   .... sottoscritt   ............................................. resident       a .................................................................... 

via  (o località) .................................................. n. .....,  telefono  n. .......................................................... 

codice fiscale ................................................... partita IVA ........................................................................ 

in qualità di proprietari/o della p.ed. .........……….      C.C. ................................................... 

 
in qualità di Amministratore della p.ed……….      C.C. ……………………………………. 
 
 

CHIEDE 
AI SENSI DELLA L.P. 15.01.1993, N. 1 

 
 
 

un contributo in conto capitale nella misura massima prevista della spesa ammissibile, secondo quanto 
disposto dai Criteri per la concessione dei contributi per gli interventi a tutela  degli insediamenti storici, 
approvato ai sensi dell'art. 2 della legge provinciale 15 gennaio 1993, n. 1, per il recupero estetico 
dell'immobile situato 
 
nel Comune di .............................................. via (o località) ............................................... n.  .................. 
 
 
 
Allega la documentazione richiesta. 
 
 
 Categoria di intervento prevista dal P.G.T.I.S. per l'immobile:     ( barrare la categoria corrispondente) 
 

 �  Restauro p.ed. .................................................................................. 
 

 �  Risanamento p.ed. .................................................................................. 
 

 �  Ristrutturazione p.ed. .................................................................................. 
 
 
 sita in .............................................................. C.C. ................................................................................... 
 
 Eventuali vincoli a cui è assoggettato l'immobile: ........................................................................................ 
 
 ..................................................................................................................................................................... 
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PROPRIETA' DELL'IMMOBILE 
 

 � Persona fisica o cooperativa edilizia 

 

 � Altro (specificare) ........................................ 
 
 
 
 
IMMOBILE SITUATO IN ZONA SVANTAGGIATA: 
 

 � Si � No 
 
 
 Ai fini istruttori della presente richiesta, contestualmente 
 
 
 

DICHIARA 
 
 
1) di impegnarsi ad iniziare i lavori connessi con la realizzazione dell'intervento suindicato non prima che il 

Comprensorio/Comune abbia effettuato il relativo sopralluogo tecnico; 
 
2) che per la realizzazione del predetto intervento: 
 
 

 � non è stato ottenuto altro contributo; 
 

 � è stato richiesto altro contributo (specificare quale).......................................................... 
 (barrare la casella che interessa) 

 
b3 
 
Ai sensi del Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali), di 
seguito denominato Codice, dichiara di essere informato che i dati raccolti sono elaborati sia su base informatica che 
su base cartacea, utilizzati ai fini istruttori per l'erogazione delle agevolazioni previste dalla normativa provinciale, per  la 
predisposizione delle graduatorie ed a fini statistici, redatti in forma anonima, comunicati per le medesime finalità, agli 
Enti gestori e alla Provincia Autonoma di Trento e di poter esercitare i diritti previsti dal Codice, in particolare, ottenere la 
conferma, la cancellazione e l'aggiornamento dei dati nei limiti con le modalità di cui al Codice medesimo. 
 
Il titolare del trattamento dati è: Firma del dichiarante:  ......................................................... 
 
  ......................................................... 
 
(data) .............................................. 
 
 
Ai termini dell’articolo 38, comma 3, del DPR 28/12/2000, n. 445, la presente domanda è stata: 
 
 
O sottoscritta in presenza del dipendente addetto, signor...........................................................................; 
 
O sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento d’identità del 

sottoscrittore compreso fra quelli di cui all’articolo 35 del DPR n. 445/2000. 
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CONTRIBUTI PER IL RECUPERO DELLE FACCIATE 

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE 

 
 
 
 
1) 

 
 
���� 

 
 
Dati delle superfici delle facciate da recuperare. 

 
 
2) 

 
 
���� 

 
 
Estratto catastale (o estratto di mappa aggiornato)con evidenziate le p.ed. e le pp.ff. interessate e la viabilità 
di accesso. 
L'estratto dovrà consentire una immediata localizzazione degli immobili. 
 

 
 
3) 

 
 
���� 

 
 
Strumenti urbanistici: fotocopia - stralcio con l'esatta indicazione della posizione dell'immobile e delle realtà 
fondiarie interessate. Sulla fotocopia si dovrà evidenziare, con contorno in nero, l’immobile/i oggetto 
dell’intervento. 

 
 
 
4) 
 
 

 
 
 
���� 
 
 

 
 
 
Estratto tavolare aggiornato dell’immobile ovvero dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà sul titolo di 
possesso degli immobili (Fac-simile b4) e piano divisione materiale nel caso che l’edificio sia diviso in più 
porzioni. 

5) ���� Tavole, prospetti e particolari ove il recupero si presenti complesso; 
 
 
6) 

 
 
���� 

 
 
Preventivo sommario di spesa ripartito in:  
- opere; 
- somme a disposizione; 
- totale complessivo. 
 
Il preventivo di spesa, che nel caso riguardi interventi in più lotti deve essere complessivo, andrà redatto nel 
modo più esatto e dettagliato possibile, in quanto costituisce il riferimento fondamentale per il calcolo del 
relativo contributo. 

 
7) 

 
���� 

 
Documentazione fotografica completa di insieme e di dettaglio che evidenzi i caratteri dell'immobile e del 
suo contesto (una fotografia per ogni facciata in vista, aree di pertinenza) montata su un supporto di 
cartoncino di formato UNIA4 (21 x 29,7 cm.) con la data di esecuzione delle riprese. Sono da evitare 
fotografie a sviluppo istantaneo. 

 
8) 

 
���� 

 
Relazione che descriva dettagliatamente, a commento della documentazione fotografica, per ogni singola 
facciata i criteri d'intervento, gli elementi da conservare, quelli da eliminare, i materiali, i colori e gli elementi 
costruttivi presenti e previsti. 

 
 
9) 
 
 

 
 
����    

 
 
Copia del verbale dell'Assemblea condominiale che ha deliberato la nomina o conferma dell'Amministratore, 
nonché copia del verbale approvante il rifacimento della facciata. 

 
 



4 

 
 

b4 

 

 
FAC-SIMILE DI DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETÀ CONCERNENTE IL 

TITOLO DI POSSESSO DEGLI IMMOBILI 
 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO DI NOTORIETA’ 

(Da allegare alla domanda di contributo presentata ai sensi della legge provinciale n. 1 del 1993) 
 
 
 Il/la sottoscritto/a…………………………..…………………………………………………………………………………. 
 
nato/a…………………………………………………..il………………….e residente a……………………………….……………. 
 
via/località……………………………………………………………………………………………………………………………..…. 
 
in riferimento alla domanda di contributo presentata nell’anno……………..ai sensi della legge provinciale 15 gennaio 
1993, n. 1 per il recupero degli insediamenti storici, ai fini istruttori della domanda medesima e in attuazione di quanto 
previsto dagli articoli 46 e 47 del DPR 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni 
mendaci, di formazione o uso di atti falsi previste dall’articolo 76 del DPR medesimo, 
 

D I C H I A R A 
 
che l’immobile oggetto dell’intervento è il seguente: 
 
C.C. ___________________________________________________P.T.________________p.ed.________p.m.______ 
 
C.C. ___________________________________________________P.T.________________p.ed.________p.m.______ 
 
 
che il predetto immobile, in base al GN ______________del _______________, è: 
 

♦in proprietà/comproprietà dei signori: 
 _____________________________________________________nato/a a________________il____________ 

 
 _____________________________________________________nato/a a________________il____________ 

 

♦gravato dal diritto di (1)_________________________________________________________________________ 
 

a favore di_________________________________________________nato/a a________________il____________ 
 

(1) specificare la natura del diritto reale (uso, usufrutto, abitazione) 

 
 
Ai sensi del Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali), di 
seguito denominato Codice, dichiara di essere informato che i dati raccolti sono elaborati sia su base informatica che 
su base cartacea, utilizzati ai fini istruttori per l'erogazione delle agevolazioni previste dalla normativa provinciale, per  la 
predisposizione delle graduatorie ed a fini statistici, redatti in forma anonima, comunicati per le medesime finalità, agli 
Enti gestori e alla Provincia Autonoma di Trento e di poter esercitare i diritti previsti dal Codice, in particolare, ottenere la 
conferma, la cancellazione e l'aggiornamento dei dati nei limiti con le modalità di cui al Codice medesimo. 
 
Il titolare del trattamento dati è: ………………………………........................................................... 
 
 Firma del dichiarante: 

 
………….…………………………………………………. 

(data) ..................................... 
 
 
Ai termini dell’articolo 38, comma 3, del DPR 28/12/2000, n. 445, la presente dichiarazione è stata: 

�  sottoscritta in presenza del dipendente addetto, signor ………………………………………; 

�  sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento d’identità del 
sottoscrittore compreso fra quelli di cui all’articolo 35 del DPR n. 445/2000. 

 


