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PROVINCIA DI LECCE
SPETT. LE  
                                                                         SERVIZIO PROGETTI DI AREA VASTA
 PIANIFICAZIONE SERVIZI DI  TRASPORTO
CORSO UMBERTO I, n° 1
73100 LECCE

                                                                                         DOMANDA PER IL RILASCIO DELLA LICENZA
                                                                                         DI AUTOTRASPORTO DI MERCI CONTO PROPRIO 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________
nato/a il ______________________ a ___________________________________________ prov. ________
residente  in ________________________________________________________________ prov. ________
via________________________________________________________ n. ________ CAP _____________
codice fiscale /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /  
in qualità di_________________________ della Ditta ___________________________________________
avente sede in ________________________________________________________ CAP ______________ 
via___________________________________________________________________________ n. _______
iscritta nel Registro Imprese della C.C.I.A.A. di _________________ al n. _____________ dal __________
Codice Fiscale/Partita IVA_________________________________________________________________
Indirizzo PEC:__________________________________________________________________________

‪ iscritta in via PROVVISORIA/DEFINITIVA nell’elenco degli autotrasportatori di cose in conto proprio con 
numero    LE/_______________________posizione meccanografica__________________________
‪ non titolare di licenze al trasporto merci conto proprio

esercente la seguente attività economica _______________________________________________________
codice n.____________(*)
consapevole che il trasporto delle merci non costituisce attività prevalente rispetto alle attività economiche dell’impresa
CHIEDE
ai sensi dell'art. 32 della legge n. 298 del 6.6.1974 e successive modificazioni, il rilascio della licenza per l'autotrasporto di merci in conto proprio da effettuarsi limitatamente alle seguenti CLASSI DI COSE (*):
_____________________________________________________________________________________
(*) avvalersi delle tabelle  di cui all’Allegato “A” del Mod. CP1 del Ministero delle Infrastrutture e dei trasporti.
con il seguente veicolo :


   ‪    di portata utile non superiore a Kg 3.000






   ‪    di portata utile superiore a Kg. 3.000
Fabbrica e Tipo__________________________________________________________________________
Targa____________________________________________________________________________________
Telaio_________________________________________________________________________________
Carrozzeria___________________________________________________________________________
Peso Complessivo Kg______________________________________________________________________
Massa Rimorchiabile  Kg_________________________________________________________________
con Portata utile di Kg______________________________________________________________
‪ di proprietà
‪ in usufrutto
‪ acquistato con patto di riservato dominio
‪ in locazione con facoltà di acquisto
La presente richiesta è a seguito di:  (barrare il tipo)
‪   Rilascio licenza provvisoria ditta di nuova costituzione (che non ha presentato la denuncia dei redditi)
‪   Licenza definitiva (allegare copia vecchia licenza)
‪   Rilascio licenza definitiva ditta prima iscrizione all'elenco c/p (con denuncia dei redditi)
‪   Variazione Portata utile (allegare copia vecchia licenza)
‪   Sostituzione del veicolo avente telaio n. _______________(allegare copia vecchia lic. e copia carta di circ.)
‪   Estensione delle classi di cose (allegare copia vecchia licenza) aggiungere: __________________

‪   Duplicato a seguito di : Smarrimento Licenza (allegare denuncia)/ Deterioramento/ Altro___________

‪   Variazione sede o residenza (allegare copia vecchia licenza)
‪   Modifica Ragione Sociale (allegare copia vecchia licenza)
DICHIARA
di essere a conoscenza della responsabilità penale derivante da falsità in atti e dichiarazioni mendaci enunciate in istanza prevista dall'articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 nonché di andare incontro alla decadenza dai benefici eventualmente conseguiti a seguito dell'emanazione del provvedimento favorevole emanato sulla base della dichiarazione non veritiera come disposto dall'articolo 75 del suddetto D.P.R. 445/2000 e di essere consapevole che l'Amministrazione procederà ai controlli previsti dall'art. 71 del D.P.R. 445/2000.
___________________ lì _________________


FIRMA

___________________________________

LA SOTTOSCRIZIONE DI ISTANZE E DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE ALLEGATE NON E' SOGGETTA AD AUTENTICAZIONE QUANDO LA FIRMA VIENE APPOSTA IN PRESENZA DEL DIPENDENTE ADDETTO, PREVIA ESIBIZIONE DEL DOCUMENTO DI IDENTITA' DEL SOTTOSCRITTORE. IN ALTERNATIVA, L'ISTANZA PUO' ANCHE ESSERE CONSEGNATA A MANI DALL'INTERESSATO O DA TERZI, O SPEDITA PER MEZZO DEL SISTEMA POSTALE GIA' SOTTOSCRITTA E DEVE ESSERE ACCOMPAGNATA DALLA FOTOCOPIA (FRONTE-RETRO) LEGGIBILE DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA' NON SCADUTO, RESA CONFORME ALL’ORIGINALE DALL’ISTANTE.
ALLEGA: ( barrare)
Attestazione versamento di €10,33(dieci/33) cc 14554737 intestato a Provincia di Lecce- causale:licenza di autotrasporto di merci per conto proprio 
‪ Dichiarazione per trasporto di merci e/o eventuali rifiuti (mod. A) 
‪ Dichiarazione sostitutiva di certificazione inerente l’iscrizione nel registro della Camera di Commercio     (mod. B)
‪ Dichiarazione sostitutiva di certificazione inerente l’entità dell’attività economica (mod. C)
‪ Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà inerente il parco veicoli e il personale conducente (mod. D)
‪Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà da utilizzare per dichiarazioni non contemplate nei     precedenti modelli (ESEMPIO:estensione dell’azienda agricola, foglio e particelle,tipologia di coltivazione e/o allevamento zootecnico)  (mod E)
SPAZIO DISPONIBILE PER EVENTUALE DELEGA A PRIVATO /  STUDIO DI CONSULENZA AUTOMOBILISTICA :
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________________________________________
delego il Sig./Sig.ra  _______________________________________________________________________________________________
nato/a a_________________________________________________________________________________________________________
il ______________________________________________________________________________________________________________
e residente a ____________________________________________________________________________________________________
ad espletare in sua vece ogni attività necessaria alla definizione della presente pratica ed a provvedere, inoltre, al ritiro della licenza per il trasporto merci in conto proprio.
Informa il/la delegato/a che è tenuto/a a produrre all’ufficio ricevente una fotocopia del proprio documento di identità per i controlli previsti dall’art. 9 della legge n. 264/91 ( esercizio abusivo dell’attività di consulenza per la circolazione dei mezzi di trasporto ).
Luogo e data ____________________________________________________________________________________________________
Firma del delegante________________________________________________________________________________________________
COMPILAZIONE A CURA DEL DELEGATO (dichiarazione da rendere se il soggetto delegato non è uno studio di consulenza automobilistica)
Io sottoscritto ____________________________________________________________________________________________________
Dichiaro di operare a titolo gratuito ed al di fuori dell’esercizio di attività professionali, fatte salve quelle relative alle imprese o società esercenti attività di consulenza per la circolazione dei mezzi di trasporto autorizzate ai sensi della legge 264/91.
Luogo e data____________________________________________________________________________________________________
Firma del delegato_______________________________________________________________________________________________
( allegare copia di un documento di identità in corso di validità )
Timbro studio consulenza automobilistica CON INDICAZIONE RECAPITO TELEFONICO E PEC, OBBLIGATORIAMENTE.








