COMUNE

CONFEDERAZIONE
SVIZZERA

UFFICIO CONTROLLO ABITANTI
Tel. 091/ 695.27.00
cancelleria@vacallo.ch

orari sportello:

LU-VE :09.30 —11.45/13.45 - 16.00
MA :09.30 — 11.45/ 16.00 — 18.00

DATA ARRIVO:

Hata npnbytTa

NUOVO INDIRIZZO:

VACALLO

REPUBBLICA
CANTONE DEL TICINO

NOTIFICA DI ARRIVO

COMUNE DI PROVENIENZA:

Mpomapa npubyTTa 3 YkpaiHn

Hosui agpec

PROPRIETARIO STABILE:

BriacHuK XXuTnoBoro 6y,EI,VIHKa

Cognome:

MpisBiwe
Data di nascita:

[ata HapoaxeHHs

Attinenza/nazionalita:

Nomi:
IM’a

Luogo di nascita:

PIANO/LOCALI:

noBepx/KiNbKicTb KiMHaT

Micue HapoaxeHHA

HauioHanbHicTb

Stato civile:

o celibe/nubile
He oopyxxeHHui/a

O coniugato/a
oapyXeHHuin/a

o divorziato/a
po3nyyeHwuii/a

Cognome e nomi coniuge/ex coniuge:

IM’a Ta npi3BuLLE YonoBika/XiHKM (260 KONULLHIX YOnoBika/XKiHKW)

Domicilio ex marito/moglie:

O separato/a

OKpeME CMoXXMBaHHS
NoapPYXoKs

Appeca KONMULLIHBOTO YOmOBIKa/XKIHKU

Tribunale (separazione):

CyZ (OKpeMe CroXMBAHHS MOAPYHOKS)

Cognome e nomi padre:

Big (nata)
Luogo del matrimonio:

o vedovo/a
BAOiBeLb/BAOBaA

dal (data):

Micue wnoby

IM’s1 Ta npiB3nwe GaTbka
Cognome e nomi madre:

IM’a Ta npi3BuLe matn
Cassa malati:

Kacca megmyHOro ctaxyBaHHs

Datore di lavoro:

PoboTopaBseLb

Se disoccupato, riceve rendita?:
Bpasi 6e3pobiTTs, oTpuMyeTe BUNnaTn?

Servizio militare:

Sio

Tak

BoeHHa cnyx6a

Possessore di cani: Sic  Noo
Uu maete cobaky Tak Hi

No. di telefono:

Homep TenedoHy

Luogo e data:

Noo
Hi

Micue Ta gata

Famiglia: vedi pagina 2 / Famillie: siehe Seite 2 / famillie: voir page 2

Professione:

Mpodpeccis
Luogo di lavoro:

Micue poboTtun

Religione:

Peniria

Numero microchip:

Homep mikpouiny

E-mail:

Firma:

Nignuc

>



MEMBRI DELLA FAMIGLIA CHE ARRIVANO CON IL NOTIFICANTE:

CONIUGE/Monosik/>KiHka

Cognome: Nomi:
MpisBuLe IM’sa
Cognome da nubile: Religione:
[isoue npi3suLLe Peniris

Data di nascita:

[aTta HapoaxeHHs

Attinenza/nazionalita:

Luogo di nascita:

Micue HapoaxeHHA

HauioHanbHicTb

Cognome e nomi padre:

IM’s1 Ta npiB3nLwe 6aTbka
Cognome e nomi madre:

IM’a Ta npisBuLLe maTh
Cassa malati:

Kacca megmyHoro CTaxyBaHHA

Datore di lavoro:

PoboTtopaBseub

Se disoccupato, riceve rendita?:

Bpasi 6e3pobiTTa, oTpumyeTe Bunnatn?
Recapito telefonico:

Sioc  Noo

Howmep TenedoHy

Professione:

Mpodpeccis
Luogo di lavoro:

Micue pob6oTtu

E-mail:

FIGLI/Oitn
Cognome, homi: Luogo, data nascita: Nazionalita, attinenza: Prof., datore di lavoro: Cassa malati:
IM’a Ta npi3BuLe Micue Ta pata HauionanbHicTb Mpodeccis na pobotoaaseLp Kacca mean4yHoro
HapPOXKEHHSA CTaxyBaHHs!

IBAN Conto corrente postale o bancario:

IBAN 6aHKIBCbKOro/MoLwTOBOrO paxyHKy

Nome istituto bancario:

IM’'a 6aHka

Osservazioni:

(3ayBaxeHHs)

Luogo e data:

Micue i pata

Firma:

Miannc




DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE
[ oKymMmeHTaUisA A0 BKNageHHs

[1 Copia documento d’identita
Konis ineHTudikauinHOro JoKkyMeHTa

[1 Copia permesso stranieri o dichiarazione sostitutiva
Konia nepmecco 41 TuM4yacoBoro NiaTBepaAKeHHS

[1 Atto di nascita con nomi genitori (solo per stranieri)
CBigouTBO NPO HAPOMKEHHS 3 iIMeHamu 6aTbkiB

[] Copia contratto iscrizione Cassa malati riconosciuta (LAMAL)
Konis kKOHTpakTy peecTpadii B BU3HaHy Kaccy meamyHoro crpaxyBaHHsA (LAMAL)

[1 Copia contratto d’affitto / dichiarazione proprietario di casa
Konisi noroBopy opeHan / 3asiBa BnacHuka 6yanHky

[1 Copia sentenza separazione o verbale udienza
Konisi noctaHoBK Npo po3ipBaHHS Wby abo NPOTOKOS ClyXaHHSA

[0 Libretto di servizio militare
KHWXKa Npo BOEHHY Crnyxby

[1 Copia tessera canina — iscrizione AMICUS
Koniga kapTkn cobakn — peactpauis AMICUS

Promemoria nuovo/a domiciliato/a
Mam’atka HoBonpubyrnoro/i

DOCUMENTAZIONE MANCANTE
BiacyTHi AOKYMeHTH

[1 Copia documento d’identita
Koniqa igeHTuikauinHoro JokymMmeHTa

[1 Copia permesso stranieri o dichiarazione sostitutiva
Konisi nepmecco 41 TuM4acoBoro nigTBeEpaAKEHHS

[] Atto di nascita con nomi genitori (solo per stranieri)
CBigouTBO NPO HAPOAXKEHHS 3 iMeHamn B6aTbkiB

[1 Copia contratto iscrizione Cassa malati riconosciuta (LAMAL)
Konist koHTpakTy peecTpauii B Bu3HaHy Kaccy meanyHoro ctpaxyBaHHsa (LAMAL)

[1 Copia contratto d’affitto / dichiarazione proprietario di casa
Konisi poroBopy opeHan / 3asiBa BracHuka 6yanHky

[1 Copia sentenza separazione o verbale udienza



Konisi noctaHoBK Npo po3ipBaHHS Wby abo NPOTOKO ClyXaHHSA

] Libretto di servizio militare
KHuKKa Npo BOEHHY CnyXby

[1 Copia tessera canina — iscrizione AMICUS
Konist kapTkn cobaku — peactpauis AMICUS

UFFICIO CONTROLLO ABITANTI
Tel. 091/ 695.27.00
cancelleria@vacallo.ch
orari sportello:

LU-VE :09.30-11.45/13.45-16.00
MA :09.30-11.45/16.00-18.00



