Al Comune di  Villa Guardia Pratica edilizia
4488/2025 Permesso di costruire

O SUAP Indirizzo via Varesina, 72

O SUE PEC / Posta elettronica areaterritorio.villaguardia@pec.provincia.com

INTEGRAZIONE DOCUMENTALE SPONTANEA

OGGETTO

Trasmissione di documentazione mancante e/o ad integrazione e/o sostituzione dei precedenti allegati all'istanza gia presentata:

Trasmissione relazione inerente motivazioni procedimento SUAP art. 8DPR 160

I sottoscritto
DATI DEL DICHIARANTE (in caso di piu dichiaranti, la sezione é ripetibile nell’allegato “ SOGGETTI COINVOLTI")
Cognome ZATTI Nome FULVIA

codicefiscale | z | T| T|F|L|Vv|7|1|A|l5]3|c|9|3]|3|U]

in qualita di ® RAPPRESENTANTE LEGALE della ditta / societa ® EUROTEC S.R.L.

con codice fiscale @ | 1| 1| 704290151 | | | | |

partita VA@ | 1| 1| 7|04 290|151 | | | | |

natoa COMO prov. | C| O stato ITALIA natoil [ 1|30 |1 [1[9]|7]|1]
residente in MERONE prov. | C| O| stato ITALIA

indirizzo VIA C. CATTANEO 6 n. C.AP. |2|2|0|4]|6]

PEC eurotec_sri@legalmail.it posta elettronica _amministrazione@bianchigroup.com

Telefono fisso / cellulare 031566811
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Quadro Riepilogativo della documentazione allegata
ISTANZA: INTEGRAZIONE SPONTANEA

Comune di Villa Guardia

DOCUMENTI PERSONALIZZATI

(v) LETTERA ASSETTO SOCIETARIO.PDF
(v) LETTERA ASSETTO SOCIETARIO.PDF.P7M
(+) REL MOTIVAZIONI PROCEDIMENTO_SIGNED.PDF

Il presente quadro riepilogativo puo essere predisposto in “automatico” dal sistema informativo.



2. TECNICI INCARICATI (compilare obbligatoriamente)

Progettista delle opere architettoniche (sempre necessario)

[ incaricato anche come direttore dei lavori delle opere architettoniche

Cognome e
Nome

codice fiscale

nato a

nato il

residente in

indirizzo

con studio in

indirizzo

Iscritto

all'ordine/collegio

Telefono

posta elettronica
certificata

INTROZZI ALBERTO

INJT|RIL|R|T|6|1[E|2]4]C|O 3|3 |Y]

stato

stato

CAP.| | | | | |

COMO prov. || |
|2|4]|0[5(1|9]|6]|1]
prov. | | |

n.
VILLA GUARDIA prov. |C|O]|
VIA ANDREA COSTA 2 n.
Architetto di COMO
031481524 fax. cell. 335416618

ALBERTO.INTROZZI@QARCHIWORLDPEC.IT

stato




Altri tecnici incaricati (la sezione é ripetibile in base al numero di altri tecnici coinvolti nell'intervento)

Incaricato della VARIANTE URBANISTICA (ad es. progettazione degli impianti/certificazione energetica, ecc.)
Cognome e
Nome MAZZOTTA GIANFEREDO

codice fiscale |'VI |Z |Z |G |F |R |6 |8 |B |2 |7 |C |9 |3 |3 |V |

nato a COMO prov. |C|O| stato ITALIA
nato il 217191211916 |8 |

residente in ALSERIO prov. |C|O| stato TALIA
indirizzo VIATESSERA 5 n. CAP.|2 2|04 |0
con studio in ERBA prov. |C|O |  stato!TALIA
indirizzo VIA CARLO PORTA 8 n. CAP.|2|2|03 |6

(se il tecnico € iscritto ad un ordine professionale)

Iscritto

allordine/collegio Architetto di ~ COMO aln. [1 |5 1|9 | |

(se il tecnico e dipendente di un'impresa)

Dati dell'impresa

Ragione sociale

codice fiscale /

p. IVA |

Iscritta alla
C.C.LAA. di prov. || | ono

con sede in prov. | | | stato

indirizzo n. C.A.P. T

il cui legale
rappresentante

Estremi dell’abilitazione (se per lo svolgimento dell'attivita oggetto dell'incarico € richiesta una specifica autorizzazione iscrizione in
albi e registri)

Telefono 031 3338880 fax. cell. 3356682366

posta elettronica  gianfredo.mazzotta@archiworldpec.it
certificata




