
     
Via Cantonale 47 
6949 Comano 
+41(0)91 941 84 86 
contabilita@comano.ch 

Richiesta incentivo 
sostituzione parziale o 
totale illuminazione 
abitativa 
Art. 25 RC - Art. 24 OC 
  

www.comano.ch 

 
1. Generalità del richiedente = proprietario dell’edificio domiciliato a Comano 

Cognome               Nome      
 

 Indirizzo                  Se straniero tipo di permesso________ 
 

 No. mappale               Tipo edificio già esistente (casa unifamiliare, appartamento, ecc.) 
  

 Telefono               E-mail 
 

 
2. Acquisto per sostituzione di corpi illuminanti e sorgenti luminose obsoleti (per interno ed esterno 

dell’abitazione che svolgono una funzione primaria, sono escluse le illuminazioni di giardini, piscine o altre 
parti del fondo non inerenti alla funzione abitativa). 
Quali corpi illuminanti vengono sostituiti e dove 
 

 
 
Data di acquisto Descrizione nuova illuminazione (classe di efficienza minima pari a C)    Importo pagato 

      
Data di acquisto Descrizione nuova illuminazione (classe di efficienza minima pari a C)    Importo pagato 
             

 
3. Dati per il rimborso 

Metodo di rimborso  Posta  Banca_________________________________________________ 
Numero IBAN (21 posizioni) 
 
Titolare del conto 
 

 
4. Avvertenza 

Non verranno valutate richieste se l’importo d’incentivo è inferiore a Fr. 50.— (Art. 6 OC). 
Con la firma del presente documento dichiaro di aver preso atto del relativo Regolamento comunale e della 
relativa Ordinanza municipale e di adempiere a tutte le condizioni. 
 

5. Termine di inoltro e documentazione da allegare 
Da inoltrare entro 3 mesi dalla data di acquisto dei corpi illuminanti (fa stato la data della fattura o dello 
scontrino). 
Allegati richiesti: 
- Copia della fattura con relativo giustificativo di pagamento o copia dello scontrino d’acquisto, con la spe-

cifica dei corpi illuminanti. 
 

Data____________________________   Firma______________________________ 
 
Dati per il Comune (lasciare in bianco) 
 
Acquisti nel medesimo nucleo famigliare negli ultimi 5 anni.  Data e importo 
    ___________________________________ 
 Accettato  Respinto  Importo da versare 30% Fr. __________________ 
   Max. Fr. 100.— ogni 5 anni per nucleo famigliare 


