Comune di Stabio

energia

stabio

DICHIARAZIONE FINE LAVORI MOBILITA AZIENDALE

Piani di mobilita aziendale e sostegno all’attuazione delle misure contemplate dei piani stessi

Il presente formulario, firmato e completato con i giustificativi richiesti, ¢ da inviare preferibilmente
in formato digitale a energia@stabio.ch oppure a:

Ufficio Energia
Via Ufentina 25
6855 Stabio

Si invita il richiedente a conservare una copia compilata del presente formulario.

Moduli incompleti o la mancanza di atti hanno come conseguenza il non versamento del sussidio
comunale.

1. Generalita

Istante (persona di contatto)

Nome e cognome

Indirizzo completo

Telefono E-Mail
Coordinate per il pagamento

|:| Banca |:| Posta

IBAN

Nome filiale

NAP filiale Comune filiale

Titolare del conto
Nome e cognome

Indirizzo completo

6855 Stabio Tel. 091 641 69 00 LU-MA-GIO-VE —— -
ViaUfentina25  Fax 091 641 69 05 SRR e W0 Citta dellenergia 32100 @ kgt

www.stabio.ch energia@stabio.ch 09.00—11.00 e 16.00—18.00 -si muavel



dlupi
Cross-Out


2. Informazioni

Tipologia di intervento:

[] Piano di mobilita aziendale
[] Car-pooling
[] Navette

Costo totale analisi
Importo fattura IVA inclusa

3. Giustificativi da allegare

[] Conferma di versamento dell’incentivo dall’autorita cantonale competente

4. Condizioni generali

Vale quanto indicato nell’art 16 del “Regolamento comunale concernente gli incentivi per 1’efficienza
energetica, 1’impiego di energie rinnovabili e la mobilitad sostenibile” approvato dal Municipio. Possono
beneficiare dell’incentivo aziende e gli enti che operano sul territorio del Comune che realizzano piani di
mobilita aziendale e a sostegno dell’attuazione delle misure contemplate dei piani stessi. L.’incentivo ¢
concesso unicamente alle imprese che beneficiano degli incentivi cantonali. Il richiedente deve essere in
regola con i pagamenti nei confronti dell’ Amministrazione comunale (tasse, tributi pubblici, multe, ecc.).

5. Firma

El Dichiariamo che tutte le informazioni fornite corrispondono alla verita

Luogo e data Firma del/i proprietario/i

Riservato all’Ufficio energia:
Importo del sussidio riconosciuto: ...............ccouenn...

Cognome e visto del funzionario: ..........................

Ufficio Energia
6855 Stabio Tel. 091 641 69 11
Via Ufentina 25 Fax 091 641 69 05

www.stabio.ch energia@stabio.ch

stabig
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