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	1
	ESTREMI DI ISCRIZIONE DELLA DICHIARAZIONE (A CURA DELL’UFFICIO)

	
	Ufficio ricevente
	Presentata il
	Modalità di inoltro
	Data protocollo
	Num. Prot

	
	     
	     
	 FORMCHECKBOX 
via telematica
	     
	     

	
	NUMERO ASSEGNATO ALLA PRATICA
	

	COMUNICAZIONE AGGIUNTA / CANCELLAZIONE VEICOLI 
(D.P.R. 481/2001)

	Al SUAP dell’Unione dei Comuni PARCO ALTA VALDERA – Comune di      
Il sottoscritto, consapevole che le false dichiarazioni, la falsità degli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e che, se dal controllo effettuato, emergerà la non veridicità del contenuto di quanto dichiarato, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (Art. 75 e 76 dpr 28.12.2000 n. 445)

	TRASMETTE SEGNALAZIONE RELATIVA A:

	0
	Codice
	Nome attività
	Oggetto

	
	
	Noleggio di Veicoli SENZA Conducente

	 FORMCHECKBOX 
 Aggiunta Veicoli
 FORMCHECKBOX 
 Cancellazione Veicoli


	

	ED A TAL FINE DICHIARA AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445  QUANTO SEGUE:

	A1
	DICHIARAZIONI ANAGRAFICHE

	
	Cognome 
	     
	Nome
	     

	
	Nato a
	     
	Prov.
	     
	il
	     

	
	Residente in
	     
	Prov.
	     
	CAP
	     

	
	Via/piazza
	     
	n.
	     

	
	Tel.
	     
	Fax
	     
	Cod. fisc.
	     

	
	Indirizzo email
	     

	A2
	IN QUALITA’ DI

	
	 FORMCHECKBOX 
 Titolare della impresa individuale
	 FORMCHECKBOX 
 Legale rappresentante
	 FORMCHECKBOX 
 Institore

	
	 FORMCHECKBOX 
 Procuratore abilitato con atto redatto presso lo studio notarile      ……………………………… repertorio N°      ....... del      ……… e registrato a      ……………...…….. il      ……………

	A3
	DELLA
	

	
	Forma giuridica *
	     
	Denomin.**
	     

	
	Sede legale nel Comune di ***
	     
	
	
	Provincia 
	     

	
	Via/piaz.
	     
	N. civico
	     
	CAP
	     

	
	Iscritta al Registro delle Imprese della CCIAA di
	     
	N. iscrizione registro
	     

	
	Partita IVA       
	Codice Fiscale      

	
	Note: 

* SNC, SAS, SPA, SRL, etc.; 

** In caso di impresa individuale  inserire l’eventuale nome (ditta) con il quale l’impresa svolge la propria attività; *** In caso di impresa individuale compilare se l’indirizzo della sede è diverso dalla residenza indicata nel quadro A1  

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B
	INDIRIZZI A CUI FAR PERVENIRE LE COMUNICAZIONI

	
	Via
	     
	Comune
	     
	Prov.
	     
	CAP
	     

	
	Telefono
	     
	Cellulare
	     
	Fax
	     

	
	Indirizzo mail        

	

	
	Indirizzo PEC (Posta Elettronica Certificata)      


DICHIARA
	
	Di svolgere l’attività di Noleggio Senza Conducente in virtù della licenza ex art. 86 T.U.L.P.S. – R.D. 18.06.1931 n. 773

n.    __    del    ______  , ovvero della denuncia/segnalazione di inizio attività ex art. 1 D.P.R. 19.12.2001 n. 481 

prot. n.  ___     del     ________  nel locale / spazio aperto al pubblico posto in     _____________________ 
Via / Piazza     ________________________  n.       con una superficie complessiva autorizzata di mq.      



E COMUNICA
	 FORMCHECKBOX 

	AGGIUNTA DEI SEGUENTI AUTOVEICOLI 

	1 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	2 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	3 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	4 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	5 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	6 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      


	 FORMCHECKBOX 

	CANCELLAZIONE DEI SEGUENTI AUTOVEICOLI

	1 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	2 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	3 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	4 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	5 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	6 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      


	
	ALLA DATA ATTUALE IL PARCO AUTOVEICOLI RISULTA COSI’ COMPOSTO 

	1 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	2 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	3 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	4 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	5 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	6 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	7 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	8 
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	9
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	10
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	11
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      

	12
	MATRICOLA      
	TARGA      
	MODELLO      


	Data e luogo

     
	
	
	
	L’interessato
     

	

	Allegati:




 1 Copia del documento di identità    

 2 Copia del libretto di circolazione dei nuovi autoveicoli 
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