
        Torrazza Coste, ……………………. 

 

        Spett.le  

        Comune di Torrazza Coste 

        Ufficio Tecnico 

        Piazza Vittorio Emanuele II n. 11 

27050 Torrazza Coste 

 

Oggetto: Richiesta Assegnazione Numero Civico 

 

Con la presente il/la sottoscritto/a ..………………………….…………………………………....................... 

Codice Fiscale: …………………………………………………………..  

nato/a a …………………………………………………………………. Prov: ……..in data: …………………  

residente a: ………………………………………………………………….Prov. ………… Cap. ……....... in 

via …………………………………………..nr ………… 

Domicilio (se diverso dalla residenza) ………………………………….……………………………………… 

Recapiti Telefonici: …………………...………………………………………………………………………... 

Indirizzo Email/Pec: ……………………………………………………………………………………………. 

 

In qualità di ……………………………………………………………………………………………………... 

 

CHIEDE L’ASSEGNAZIONE DEL NUMERO CIVICO DEL FABBRICATO  

 

Il fabbricato oggetto della presente richiesta risulta essere ubicato a Torrazza Coste  

in Via ………………………………………………………………………………………………… 

Identificativo Catastale: Foglio: ………….. Mappale: …………… Subalterno: ………. 

 

Riferimenti: 

Permesso di Costruire nr: ………………………del………………………Protocollo nr…………… 

Domanda di Agibilità nr: ……………………….del………………………Protocollo nr…………… 

 

 

Il Dichiarante 


