
timbro protocollo   

 
COMUNE DI LOCATE VARESINO 

PROVINCIA DI COMO 
 

UFFICIO  TECNICO – SETTORE EDILIZIA PRIVATA 
 

estremi di presentazione
(a cura dell’Ufficio) 

 

n. ………………………….. 
 
del ………………………… 
 
cat. …………………… 
 
cod. utente …………… 

 

 
Via Parini, 1 - Tel. (0331) 830.148 - Fax (0331) 821.330 

Partita IVA 00663490134 - e-mail: ufficiotecnico@comune.locatevaresino.co.it

 
AL RESPONSABILE  
del Settore Edilizia Privata 
via Parini n° 1 
22070    Locate Varesino (CO) 

 
 
 
Oggetto : Pratica edilizia n. __________ 
                 Richiesta attestazione tipologia intervento. 
 
 
 
I… sottoscritt… ……………………………………………………………………. residente/con 

studio a …………………………………….. in via/piazza ……………………………………… n. 

……... tel. ………………………… in qualità di ……………………..………………………….. 

 

C H I E D E  

 

il rilascio di apposita attestazione dalla quale risulti la classificazione, riferita all’art. 31 della legge 

05.08.1978 n. 457, degli interventi da realizzare/realizzati presso il fabbricato ad uso 

…………………………….. sito in questo Comune, ubicato in via/piazza ………………………. 

………………………..n. ………….. di cui : 

 
  Permesso di costruire   n. _________ emesso in data ____________ 

  Concessione edilizia  n. _________ emessa in data ____________ 

  Denuncia di inizio attività presentata in data ____________ 

  Comunicazione lavori  presentata in data ____________ 

 
 
 
                           Firma 
 
        _________________________ 
 

 


