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ABBONAMENTO ANNUALE ARCOBALENO 

 
RICHIESTA DI CONCESSIONE DEL SUSSIDIO COMUNALE 

 

2019 - 2020 
 

 
Dati del richiedente: 
 
 
Cognome:   
 
 
Nome:   
 
 
Data di nascita:   
 
 
Indirizzo completo: Via:  Luogo:   
 
 
Giustificazione della richiesta: 
 
Studente 
 
 
Scuola frequentata:   
 
 
Sede e indirizzo completo:   
 
 
 

Apprendista 
 
Professione:   
 
 
Sede e indirizzo completo della scuola:   
  



02/08/2019 L:\2019\0_ AMMINISTRAZIONE\02_Esecutivo\Ordinanze\Formulario sussidio Arcobaleno 2019-2020.doc  
09:31 

 
 

 
Datore di lavoro:  
(ragione sociale e indirizzo completo)  
 

 
 
Abbonamento acquistato: 
 
 
Zone (indicare la numerazione delle zone):   
 
 
Valido dal:       al:   
 
 
Costo dell’abbonamento:  Fr.  
 
 
Eventuali altri sussidi percepiti: Fr. 
 
 
Ccp o banca:  
 
(nome della banca, numero e titolare del conto)  

 
 
 
Documenti da allegare: 
 

Per tutti: fotocopia dell’abbonamento completo + ricevuta di pagamento 
 
Per gli studenti: 
 

 dichiarazione di frequenza della scuola (anno scolastico 2019/2020) 
 
Per gli apprendisti: 
 

 dichiarazione di frequenza della scuola professionale (anno scolastico 2019/2020) 

 
 
Data:  Firma:   
 
 (per i minorenni firma di un genitore) 
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(non compilare, ad uso dell’Amministrazione comunale) 

 
DECISIONE 

 
 Sussidio concesso:  Fr.   
 
conto contabilità: 651.318.32 
 
 
 Sussidio non concesso  /  concesso parzialmente 
 
Motivo: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Data:                                 La Cancelleria comunale  

 


