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 2) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

3) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

4) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________
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 1) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

AL COMUNE DI AMATO (CZ)

ALLA MELANIDE S.P.A.

OGGETTO: autocertificazione IMU anno 2019. Art. 46, D.P.R. n. 445/2000. 

Io sottoscritt_ ________________________________ nat_ a __________________________, il ____________,

residente a __________________________________________________, Cod.Fisc. _____________________,

DICHIARO
che la mia situazione immobiliare è la seguente:

consapevole  delle  sanzioni penali  cui  potrò  andare incontro,  in caso di falsità  in  atti e dichiarazioni

mendaci, così come previsto dall'art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28 Dicembre 2000,
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6) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

7) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

8) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________

____________________, li____________            IN FEDE 

    __________________________ 

Nelle note inserire il nominativo, i dati anagrafici e la residenza dell’eventuale 
comproprietario, conduttore, usufruttuario, ecc., nonché l’uso gratuito. Specificare, inoltre, 
se l’immobile è stato venduto e quant’altro necessario ai fini di una corretta applicazione 
dell’imposta (se necessario utilizzare altri fogli).  

LA PRESENTE AUTOCERTIFICAZIONE E LA FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO 
POSSONO ESSERE INVIATI TRAMITE FAX AL N. 0968.407579, OPPURE ALL’INDIRIZZO DI POSTA 
ELETTRONICA: segreteria@melanide.it O TRAMITE IL SERVIZIO POSTALE ALL’INDIRIZZO:
MELANIDE S.p.A  -  VIA G. MATTEOTTI  -  88025 MAIDA (CZ). 

 5) Foglio _____ n. _____ sub_____ % possesso ________    abitazione  principale    

 immobile a disposizione  pertinenza  area edificabile  terreno agricolo 

NOTE: ___________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________


