
  

COMUNE DI BOSCONERO 
Città Metropolitana di Torino 

Piazza Martiri della Libertà n. 1 

Telefono 011 9889616 - 011 9889372 - Fax 011 9886148 

e-mail: bosconero@cert.ruparpiemonte.it 

C.F.: 85501230016 - P.IVA: 03637370010 

 

Al Sig. SINDACO 

COMUNE DI BOSCONERO 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI ATTRIBUZIONE NUMERO CIVICO. 
(da compilare e consegnare all’Ufficio Protocollo o inviare al seguente indirizzo mail: comune@bosconerocanavese.it ) 

 

Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________________________________ 

Nato/a a ___________________________________il_________________________________________________________ 

Residente a____________________________________Via_____________________________n°_____________________ 

in relazione al seguente titolo: (barrare la parte interessata) 

 

o Permesso di Costruire N° Rilasciato il  

o Segnalazione Certificata di Inizio Attività  N° Presentata il 

o Segnalazione Certificata di Inizio Attività alternativa al PdC N° Presentata il 

o Comunicazione Inizio Lavori Asseverata  N° Presentata il 

o Segnalazione Certificata per l’Agibilità N° Presentata il 

o Altro: (specificare) N° Presentata il 
 

Per l’esecuzione di (es. costruzione nuovo fabbricato, realizzazione nuovo accesso carraio, ecc…) 
______________________________________________________________________________________________________ 

 

ed in qualità di  

  proprietario/i 

  amministratore/legale rappresentate di 

  altro (specificare)  

Ragione sociale  

C.F./P.I. :  

Sede a                                                       Prov. (       )      Via                                    n.                                                        

                                                                                 fax                                    e-mail                          

UBICAZIONE INTERVENTO 

E DATI CATASTALI 

Via                                               n. 

avente destinazione d’uso :    

Identificato al NCEU       Fg.                  Mapp.                      Sub.         

 

 

CHIEDE (barrare la parte interessata) 

 

o L’attribuzione del numero civico a nuovo fabbricato; 

o L’attribuzione del numero civico provvisorio all’area di cantiere; 

o L’attribuzione del numero civico per realizzazione nuovo accesso carraio/pedonale; 

o La variazione del numero civico_________________ 

 

 

 

 
 



 

SPECIFICA DEGLI ACCESSI DA CONTRASSEGNARE 
 

N° di 

accessi 
Tipologia accesso 
(pedonale o carraio) 

Area di circolazione 
(Via, Vicolo, Piazza, ecc..) 

Destinazione dei locali 
(abitazione, negozio, 

magazzino, autorimessa, 

locale di pubblico 

spettacolo, ecc..) 

Note 

     

     

     

     

     

     

     

 
 

Dichiara infine che l’immobile per cui viene inoltrata la richiesta di numerazione civica è composta da 

complessive n° ______unità immobiliari. 
 

 
 

Il/LA RICHIEDENTE 

         _______________________ 
 

 
 
 

 
N.B. : Allegare planimetria del lotto con indicati gli accessi previsti, per i quali è richiesta 

l’assegnazione di numerazione civica. 
 


