
  

 
 

DICHIARAZIONE DI OCCUPAZIONE NON ABUSIVA DELL’ALLOG GIO  
 
 
Il/La sottoscritto/a ____________________________________ nata/o a ____________________________ 

il _____________________, residente a _____________________________________________________ 

in Via/Piazza ________________________, in qualità di: 

� proprietario; 

� comproprietario; 

� usufruttuario; 

dell’immobile sito in ____________________________ Via/Piazza ________________________________ 

contraddistinto al Foglio ___________,  Mappale ____________ subalterno _________________ 

consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate 
dall’art. 76, D.P.R. n. 445/2000 e successive modifiche e integrazioni 
 

dichiara 
(ai sensi dell’art. 5 del D.L. 47/2014,convertito in Legge n. 80/2014)  

 
- di essere a conoscenza che nell’abitazione di cui sopra intendono chiedere l’iscrizione anagrafica le 

seguenti persone: 

1. Sig/Sig:ra _________________________________________, nato/a a __________________________, 

il _________________; 

2. Sig/Sig:ra _________________________________________, nato/a a __________________________, 

il _________________; 

3. Sig/Sig:ra _________________________________________, nato/a a __________________________, 

il _________________; 

4. Sig/Sig:ra _________________________________________, nato/a a __________________________, 

il _________________ 

 

- di cedere a titolo gratuito l’uso dell’abitazione suddetta; 

 

(Da compilare solo nel caso di comproprietà) 

che gli altri comproprietari/aventi titolo (specificare nomi e indirizzi di residenza): 

______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

sono a conoscenza di quanto dichiarato.  

 

Luogo e  data, ____________________________ 

Il dichiarante __________________________ 
 
 

Allegare fotocopia documento di riconoscimento in corso di validità 


