
 

CITTA’ di SEREGNO 

MODULO  

 

SPAZIO 
 
RISERVATO 

 
ALLA 

 
BOLLATURA 

 
 
 
 
 
 
OGGETTO: DOMANDA DI AGIBILITA’ 
 
 
 AL SIG.  SINDACO DEL COMUNE DI SEREGNO  
 
 
I___sottoscritt____________________________________________________________________________________

nat___a_____________________________________________________il ________________________________ e 

residente a_______________________________________________________________________________________ 

Via ______________________________________________n. ____________ Tel. ____________________________ 

in qualità di ______________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________ proprietari dell’immobile ubicato in 

Comune di Seregno, Via _____________________ n. ______distino in catasto al Fg. _________Mapp. ____ Sub:____ 

titolar______ del permesso di costruire  N. ______________________________  del ___________________________ 

(pratica edilizia n.____________  anno  ____________________ )__________________________________________ 

riguardante le seguenti opere: ________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

avendo ultimato i lavori in data: ______________________________________________________________________ 

 
 

CHIED____________ 
 
 
Il permesso per l’agibilità totale (1) parziale (1) del suddetto stabile.    

 

 
 
 
 
 
 
 

SPAZIO RISERVATO ALLA DESCRIZIONE DELLA PARTE DI FABBRICATO OGGETTO DI DOMANDA

PARZIALE.  

________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________ 

 
(1)  Cancellare la dicitura che non interessa 
 
 



 
 
ALLEGA: 
 
 
� Certificato di collaudo statico (per lavori in c.a.) in data _________________________ a firma di 

______________________________________  iscritto all’Ordine 
______________________________________________ della Provincia di _______________________________ 
al nr. __________________; 

 
� Fotocopie delle ricevute attestanti l’avvenuto pagamento del contributo di costruzione; 
 
� Certificato di ultimazione lavori (mod. C1); 
 
� Dichiarazione di conformità degli impianti (art. 9, legge n.46/1990) o certificato di collaudo (art.15, legge n. 

46/1990 e D.P.R. 6 dicembre 1991, n.447) degli impianti tecnologici: 
 
 

� Impianto elettrico: Ditta _________________________________________   in data   ___________________ 
� Impianto idrico: Ditta ___________________________________________   in data   ___________________ 
� Impianto termico: Ditta _________________________________________    in data   ___________________ 
� _____________: Ditta  __________________________________________   in data   ___________________ 
� _____________: Ditta  __________________________________________   in data   ___________________ 
 

� Attestazione di avvenuta presentazione dichiarazione di iscrizione al catasto dell’immobile – Ufficio Tecnico 
Erariale in data _____________________ con allegate copie delle planimetrie delle nuove unità immobiliari e delle 
modifiche alle unità preesistenti e documentazione riguardante l’inserimento in mappa dei nuovi fabbricati. 

 
� Dichiarazione congiunta sulle caratteristiche di isolamento termico (art. 29 e 34, comma 3, legge n.10/1991, D.P.R. 

n.412/1993 e D.M. 13 dicembre 1993) in data __________________; 
 
� Autorizzazione di allacciamento e di scarico in fognatura comunale, nel sottosuolo od in altri recapiti – rilasciata in 

data ______________da _______________________________________; 
 
� Certificato di collaudo  o nulla osta di prevenzione incendi (se dovuto) del Comando Provinciale dei Vigili del 

Fuoco in data _________________ . 
� attestazione di avvenuto deposito della richiesta di collaudo o nulla-osta in data ___________________, con 

allegato, in quest’ultimo caso, il certificato rilasciato dal professionista, unito alla documentazione depositata al 
Comando Provinciale dei Vigili del Fuoco; 

 
� Dichiarazione dei seguenti Enti di nulla-osta: 

- ___________________________________________________________________________ in data _______ 
- ___________________________________________________________________________ in data _______ 

 
� Certificato di regolare esecuzione a firma dell’Impresa Costruttrice, del Direttore dei Lavori e del Titolare in data _; 
 
� Dichiarazione del Direttore Lavori  _______________________________________________________________ 

 
Iscritto all’Ordine/Collegio _________________________________________________________________ 
 
della Provincia di ____________________________ al nr.  ______________ datata ________________________ 
 
con la quale si attesta che le opere sono state realizzate nel rispetto della normativa in materia di superamento delle 
barriere architettoniche negli edifici privati (art. 11, comma 2, D.M. 14 giugno 1989, n.236, attuativo della legge 9 
gennaio 1989, n.13);  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



� Dichiarazione in data ____________ ai sensi e per gli effetti dell’art.25 del D.P.R. n. 380/2001a firma del Direttore 

Lavori Sig. ________________________  con studio in  _________________Via ______________ Tel. _______; 

 
Iscrittoall’Ordine/Collegio__________________________________________________________________________ 

 

della Provincia di _______________________________- al nr. ______________________; 

 
 

� Atto pubblico riguardante la cessione delle aree destinate a strada e l’asservimento delle aree a parcheggio e a verde 
pubblico; 

� ____________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________ 

� ____________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________ 

 
 
 
Con osservanza. 
 
                                                              
           
                                                                                                              IL RICHIEDENTE 
__________________   lì , _____________________                       ______________________ 
 
 
 
 
 
 

 
UFFICIO TECNICO 

 
 
Sopralluogo del  __________________________ 
 
Parere attinente la conformità delle opere eseguite al progetto allegato al permesso di costruire: 
 
 
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
           IL TECNICO 
Seregno, lì ______________________________                 ________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



____________________________________________________________________ 
 

UFFICIO DI IGIENE 
____________________________________________________________________ 
 

Sopralluogo del ………………………………………………………… 

 

1) I muri sono convenientemente prosciugati?…………..…………………………………..………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………… 

2) La costruzione presenta difetti di aria e di luce………………………………………….………………………… 

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

3)   Smaltimento acque nere: …………..………………………………………………………………………………… 

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

4)  Smaltimento acque pluviali: ………………………………………..….……….……………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………… 

5) Smaltimento rifiuti solidi:………………………………………………………………….…………………………. 

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

6)  Lo smaltimento di che ai punti 3-4-5 avviene in maniera da non inquinare il sottosuolo? ……………………… 

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

7) Approvvigionamento acqua potabile:………………………………………………………………………………… 

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

 

il sottoscritto Ufficiale Sanitario, sulla risultanza del sopralluogo eseguito come da verbale innanzi citato, 

dichiara  

 

 

 

 

NULLA OSTA 

 

Alla concessione del richiesto permesso di agibilità dello stabile o della parte di stabile di proprietà del 

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………….. costituito da alloggi n. 

…………………………….., vani n……………………………… e vani accessori  n……………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
Seregno, lì ………………………………         
                  L’UFFICIALE SANITARIO 
 
                           __________________________________ 
 
 
 


