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    www.lamone.ch 
 
 
 

 
Formulario partenza attività economiche  

 
 
 
 

  Indipendente           Persone giuridiche (SA, Sagl, cooperativa, associazione, Fondazione, ecc.) 
 
 
 
Cognome e Nome o Ragione sociale: ____________________________________________________ 
 
 
Vecchio indirizzo a Lamone: ___________________________________________________________ 
 
 
 
  Cessazione attività, data __________________________________________________________ 

(Per gli indipendenti allegare stralcio AVS) 
 
 
 
 
  Trasferimento attività, data ________________________________________________________ 
 

Comune di destinazione e nuovo indirizzo:  ____________________________________________ 
 
 
Indirizzo postale / recapito corrispondenza: _____________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 

 
 
 
 
 
 
Luogo e data: _______________________ Timbro e firma: ____________________________________ 

 
 
 
 
 
 

IL QUESTIONARIO DEVE ESSERE COMPILATO IN OGNI SUA PARTE 
 

Per favore compilare, firmare e spedire o consegnare a: 

Comune di Lamone, Ufficio controllo abitanti, Via al Casello 3, 6814 Lamone 
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