
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) 

 
 
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………………………………………. 

nato/a a ………………………………………………………. il ………………………………………. 

Codice Fiscale ……………………………….. residente in ………………………...…………………. 

Via ……………………………………………………………………………….…………. n. ……….., 

Tel.: …………………………….. 

poiché intende chiedere: 

� il ricongiungimento familiare ai sensi dell’art. 5 del D.P.R. 18 ottobre 2004 n. 334; 

� la carta di soggiorno ai sensi dell’art. 16, comma 4, lett. b del D.P.R. 31 agosto 1999 n.394; 

� il contratto di soggiorno per lavoro subordinato ai sensi dell’art. 5-bis, comma 1, lettera a) del 

D. Lgs. 25 luglio 1998 n.286 aggiunto dall’art. 6, comma 1, della Legge 30 luglio 2002 n.189; 

� altro (specificare………………………………………………………………………………; 

 
Come previsto dall’art. 2, comma 1, lettera e) del D.Lgs 8 gennaio 2007, n. 5, 
 

C H I E D E 
 
il rilascio di una attestazione inerente l’idoneità dell’alloggio sito in Locate Varesino, Via  …….. … 

…… …………………………………………………. n. ………….. 

 
C O M U N I C A 

 
 
che l’alloggio per il quale viene richiesta l’attestazione è attualmente occupato dalle seguenti persone: 

 
RAPPORTO DI PARENTELA COGNOME E NOME LUOGO E DATA DI NASCITA 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 
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del ………………………… 
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…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

…………………………….  ……………………………. ……………………………. 

 

ALLEGATI OBBLIGATORI 

- copia del contratto di locazione (o comodato) o copia dell’atto di proprietà (rogito); 

- copia documento di identità del richiedente; 

- permesso di soggiorno (o richiesta di rinnovo) se il richiedente è soggetto. 

 
 
Locate Varesino, lì …………………………… 
 
 
             Firma 
 
       _______________________ 
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RAPPORTO  DI SOPRALLUOGO PER IDONEITA’ ALLOGGIATIVA 
 
 
Verifica effettuata in data: ______________________ 
 
 
Tipologia locale  Dimensioni     Superficie 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
___________________ ____________________________  _____________________ 
 
 
Dati catastali:    Foglio ________ Mappale/i ______________ Subalterno _______________ 
 
Osservazioni: 
 
 
 
 
 
Il Tecnico___________________    Visto: _________________________ 

 


