g

FORMULARIO RICHIESTA VERSAMENTO DEI CONTRIBUTI COMUNALI IN AMBITO ENERGETICO PER
DOMICILIATI PROPRIETARI DI STABILI NEL COMUNE DI GAMBAROGNO

Generdlita proprietario immobile

Nome: COgGNOME. ..
DomicilioinVia € Nr.: ..o, LOCAlitQ:
TelefonO: E-mQil:

Persona di contatto per la richiesta — Istante (se diversa dal proprietario dell'edificio)

Nome: COgNOME: ..
DomicilioinVia € nr.: ..., LOCAlitQ:
TelefonO: E-mnail:

Informazioni sull'edificio

ViQ € N LOCAlit o,

Numero dimappale ... Anno di costruzione:

Categoria di misura redlizzata (vedi regolamento comundale)

L1A1 L1AZ2 181 182 c1 Cc2 [1C3 ¢4 [1D1 [1D2

Informazioni sulla misura redlizzata

Costo complessivo in base alle fatture, IVAInCl. [CHF):
Imporfo complessivo dei sussidi erogati da terzi (CHF):

Costo complessivo al neffo degli incentivi, IVA InC. (CHF): o

Coordinate per il pagamento

] Banca ] Posta O LocalitQ:...ccoviiiiiin, DA,

Titolare del conto (se diverso dal proprietario dell'immobile)

Nome: COgNOME: ..

Domicilio in Via € Nr.. .o LOCAlifQ

[ Dichiaro che tutte le informazioni fornite corrispondono a veritd.
[] Ho allegato tutta la documentazione richiesta corrispondente alla categoria di misura realizzata

Luogo e data: Firma del proprietario dell'edificio:



Da allegare:

- fatture lavori

- prove del pagamento delle fatture

- schede tecniche per isolamenti e serramenti

- ev. licenze o lettere di nulla osta per i lavori in oggetto

- conferme varie con indicato I'importo definitivo dell'autorita cantonale e/o
federali in termini di sussidi e incentivi

Lasciare in bianco p.f.

Preawviso UTC

[] Istanza accolta ] Istanza non accolta

Importo totale della licenza edilizia in CHF (art. 19 LE): CHF
Importo sussidiabile dal Comune: CHE Lo
O I O ZI O M, L ittt

Decisione finale

Restituzione importo licenza edilizia (parte comunale):  CHF ..o
Sussidio per interventi eseguiti: CHF
LUOQO € data: ..o
I Capo tecnico La funzionaria
amministrativa
OIiVieI‘ ChOSSOT Ang|e Riederer

citati
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