
          
 
 

 
 

  
      
 

RICHIESTA DI ATTESTAZIONE 
RELATIVA ALLA SUPERFICIE DELL’ALLOGGIO 

(scrivere in stampatello) 
 

Al Servizio Edilizia Residenziale Pubblica   
del Comune di Stia 

 
 

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

(………………………) il…..…………….residente/domiciliato/a 

in……………………………via/piazza……………………………… 

 

CHIEDE 

 

l’attestazione prevista dalle vigenti normative al fine di ottenere: 

� visto per ricongiungimento familiare  

     (Art. 29, co. 3 Lett. a), L. 25.07.1998 N. 286) 

     alloggio presso cui sarà ospitata la famiglia posto in ………………………… 

     ………………………………titolare dell’alloggio (se diverso dal  

richiedente) ………………………………………………………………….          

 

CHIEDE 

 

A tal fine allega alla presente richiesta la seguente documentazione: 

� fotocopia del contratto di affitto (registrato) o di acquisto dell’alloggio 

� fotocopia planimetria catastale relativa all’alloggio 

e si dichiara disponibile, in caso di richiesta dell’Ufficio, a concordare con i tecnici 

del Servizio Casa l’effettuazione di un sopralluogo per la misurazione dell’alloggio. 

 

Data ………………………….   Firma …………………………….. 

 
 
Per il ritiro di ogni attestazione dell’alloggio oc corre un’ulteriore marca da 
bollo di €. 14,62.=   
 

Marca  
da  bollo 
€. 14,62 


