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Consortium d’Amélioration Foncière Ru Bréan
MOD. A
Consorzio di miglioramento Fondiario Ru Bréan

c/o Scuole Elementari di Sarre 

Frazione Tissoret, 71 – 11010 Sarre (AO)

C.F. 00467330072
Tel. +39 335.560.37.11 - +39 348.166.77.97

e-mail cmfrubrean@gmail.com – web www.cmfrubrean.it
Al Presidente del CMF Ru Bréan

Domanda di aggiornamento Catasto consortile

per cambiamento proprietà e/o possesso
Il/ La sottoscritto/a __________________________________________________________________________________
(nome e cognome leggibili)

Comunica le seguenti variazioni per aggiornare il catasto consortile
· cambio proprietà/possesso
(
cambio referente

· variazione indirizzo
(
altro ______________________________________________
DOCUMENTO DI PROVENIENZA:
· atto notarile
Notaio ___________________ 

· dichiarazione di successione

Data  e numero di registrazione 

Ufficio

ELENCO DEI BENI INTERESSATI
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DATI DEL PROPRIETARIO O

REFERENTE PRECEDENTE

· unico proprietario

· comunione

· società
· altro __________________

CODICE CONSORTILE _______________________________
COGNOME / DITTA _________________________________
NOME ____________________________________________

INDIRIZZO _________________________________________

CAP_________________________PROVINCIA____________

CITTA’ / PAESE _____________________________________

DATA DI NASCITA ___________________________________

LUOGO DI NASCITA __________________________________

CODICE FISCALE_____________________________________
TELEFONO _________________________________________

E MAIL ____________________________________________

DATI DEL NUOVO PROPRIETARIO O REFERENTE 

· unico proprietario

· comunione

· società
· altro __________________

CODICE___________________________________________
COGNOME / DITTA _________________________________

NOME ____________________________________________

INDIRIZZO _________________________________________

CAP_________________________PROVINCIA____________

CITTA’ / PAESE _____________________________________

DATA DI NASCITA ___________________________________

LUOGO DI NASCITA __________________________________

CODICE FISCALE_____________________________________

TELEFONO _________________________________________

E MAIL ____________________________________________

DOCUMENTI ALLEGATI E/O NOTE

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
SPESE DOVUTE AL MOMENTO DELLA VOLTURA
20 Euro se entro l’anno dalla registrazione dell’atto
50 Euro se oltre l’anno dalla registrazione dell’atto
Pagato in data _______________________________




data ________________________  
 firma ____________________________________   
Spazio riservato al Consorzio





Pervenuto il __________





Registrato il ___________
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