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Comune di Brissago


Cancelleria comunale

Tel  +41 (0)91 786 81 60 
Piazza Municipio 1

Fax +41 (0)91 786 81 61

6614 Brissago

e-mail: cancelleria@brissago.ch

Censimento


Attività industriali / commerciali / artigianali
Le informazioni contenute nel presente questionario, sono strettamente confidenziali ad esclusivo uso del Comune


1
Generalità e profilo della ditta

Iscrizione
 FORMCHECKBOX 
 Nuova iscrizione
 FORMCHECKBOX 
 Inizio attività
 FORMCHECKBOX 
 Trasferimento attività 

Località 
     
Ragione sociale
     

Insegna 
     
Genere di attività 
     
Indirizzo principale

     

Telefono
     
E-mail
     
Indirizzo secondario

     

Telefono
     
E-mail
     
Titolare / Direttore / Responsabile / Amministratore / Rappresentante

     

Telefono
     
E-mail
     
Iscrizione al Registro di Commercio
 FORMCHECKBOX 
 Sì
Data iscrizione
     
 FORMCHECKBOX 
 No


Allegare copia iscrizione Registro di Commercio

Occupanti impresa
 FORMCHECKBOX 
 Svizzeri

No.
     
 FORMCHECKBOX 
 Stranieri con permesso domicilio C

No.
     
 FORMCHECKBOX 
 Stranieri con permesso dimora L

No.
     
 FORMCHECKBOX 
 Stranieri con permesso dimora B

No.
     
 FORMCHECKBOX 
 Confinanti G


No.
     
Cassa AVS
Sede
     
No.
     

2
Stabile
Tipo di stabilimento 
 FORMCHECKBOX 
 Unico 
 FORMCHECKBOX 
 Principale
 FORMCHECKBOX 
 Secondario

Ubicazione sede principale 
 FORMCHECKBOX 
 nel Comune
 FORMCHECKBOX 
 in Ticino
 FORMCHECKBOX 
 in Svizzera
 FORMCHECKBOX 
 all’Estero

Indirizzo 

     

Telefono
     
E-mail
      


Proprietario dello stabile
     

Mappale no.
     
Indirizzo

     




Telefono
     
E-mail
     

Ubicazione della ditta nello stabile
 FORMCHECKBOX 
 PC
 FORMCHECKBOX 
 PT
 FORMCHECKBOX 
 1P
 FORMCHECKBOX 
 2P
 FORMCHECKBOX 
 3P
 FORMCHECKBOX 
 4P
Altro
     

Data d’insediamento della ditta
     
Superficie totale occupata
di cui uffici
di cui officina/produzione
di cui magazzino/i


      m2
      m2
      m2
      m2

Appartamento custode
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Cognome e nome custode
     

Telefono
     
E-mail
     

Mensa
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No


Rifugio
 FORMCHECKBOX 
 Proprio
 FORMCHECKBOX 
 Comune
 FORMCHECKBOX 
 No

Luogo parcheggi
     
Situazione
 FORMCHECKBOX 
 Esterni
 FORMCHECKBOX 
 Coperti


No.
     
No.
     

3
Genere e smaltimento rifiuti
Normale
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Carta/cartone
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Plastica
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Poliestere
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Gomma in genere
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Metallo
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Vetro
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Olio
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Scarti da cucina
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Vegetali
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
Rifiuti speciali/pericolosi
 FORMCHECKBOX 
 In comune
 FORMCHECKBOX 
 In proprio*
 FORMCHECKBOX 
 Terzi*
Quantità
     
* per smaltimento in proprio o eseguito da terzi p.f. allegare copie fatture trasporti / ESR o contratti


4
Attrezzature

Separatori olio
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Dissabbiatore
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Impianto di raffreddamento
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Climatizzatore
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Misure antincendio
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Impianto d ritenzione
 FORMCHECKBOX 
 Sì
 FORMCHECKBOX 
 No

Altro

     




5
Autenticazione
Per esattezza dei dati, il responsabile della ditta

Data e luogo
Timbro e firma

Modulo  CANC 500-004

