ALLEGATO B

Dichiarazione sostitutiva di certificazione e dell'atto di notorieta ai sensi degli artt. 46 e 47
DPR 445/2000, di accompagnamento alla domanda (Allegato A) di dispensa dall’esame di
idoneita professionale per il trasporto su strada per conto di terzi (decreto dirigenziale 20
aprile 2012 del Capo Dipartimento per i trasporti, la navigazione ed i sistemi informativi e
statistici)

T1/108 SOLEOSCITEEO/A .uvveieeviie et et e ettt et e e et e e et eeetaeeeetbeeetaeeetaeeebaeeeasaeesaseeeeaseeenaseeeassesensseeans
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telefono.......ooeveiieiiie e
in applicazione del decreto dirigenziale in epigrafe, sotto la propria responsabilita, consapevole
delle sanzioni penali (Capo III del titolo VII — Libro II del C.P.) di cui all’articolo 76 del
menzionato DPR 445/2000, in caso di dichiarazioni mendaci e formazione o uso di atti falsi,
nonché, ai sensi dell’articolo 75 del DPR stesso, della decadenza dal provvedimento emanato sulla
base della presente dichiarazione

dichiara

di aver diretto I’attivita di trasporto su strada di (1)

L] persone (con autobus) L] merci (con autoveicoli di massa complessiva
superiore a 1,5 ton.)

per un periodo totale effettivo, incluse eventuali interruzioni, di almeno dieci anni ai sensi
dell’articolo 2, comma 3 del decreto in epigrafe
presso la/le seguente/i impresa/e, regolarmente autorizzata/e in ambito nazionale / nazionale e
internazionale ed esercente/i effettivamente (2):

— denominazione impresa

...................................................................................................................... 3)
CON SEAE @ vt in

Nr. 1SCrizione albo AULOraSPOITO......ccvieriiriiieiieeieeiee ettt della Provincia

.ot ——————ee e e e ae e e e e ———————s

AULOTIZZAZIONE NT.....cceeveeeeeneieneneeeaeaaann.. 16 1< I rilasciata da.......ccoeeeeeveeeeeeeeennn.

quale (crocettare la voce di interesse):

[0 Ammistratore Unico/CdJmembro CDA,
[ Socio illimitatamente responsabile,

[ titolare di impresa individuale/ familiare

[ collaboratore familiare, regolarmente iscritto allINPS, nr. di iscrizione

L] persona con rapporto di lavoro subordinato con mansioni direzionali espressamente conferite

O institore:
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quale (crocettare la voce di interesse):

1 Ammistratore Unico/[Jmembro CDA,
[ Socio illimitatamente responsabile,

[ titolare di impresa individuale/ familiare

[ collaboratore familiare, regolarmente iscritto al'INPS, nr. di iscrizione

[ persona con rapporto di lavoro subordinato con mansioni direzionali espressamente conferite

O institore:

quale (crocettare la voce di interesse):
[ Ammistratore Unico/[Jmembro CDA,
[ Socio illimitatamente responsabile,

[ titolare di impresa individuale/ familiare
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[0 collaboratore familiare, regolarmente iscritto al’INPS, nr. di iscrizione

] persona con rapporto di lavoro subordinato con mansioni direzionali espressamente conferite

O institore:

dal ... al
dal ... al oo
dal ...l al
dal ... al oo
dal ...l al

— denominazione impresa

quale (crocettare la voce di interesse):

[ Ammistratore Unico/[dmembro CDA,
[ Socio illimitatamente responsabile,

[ titolare di impresa individuale/ familiare

[ collaboratore familiare, regolarmente iscritto al'INPS, nr. di iscrizione

O] persona con rapporto di lavoro subordinato con mansioni direzionali espressamente conferite

O institore:

dal ...l al oo
dal ...l al
dal ... al oo
dal ...l al
dal ..., al
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O dichiaro di essere in possesso dell'attestato nazionale in esenzione

N del rilasciato (barrare la voce di interesse) O

ai sensi dell'art. 8 del D.M. 198/91(relativamente al trasporto merci) / O ai sensi dell'art.7 D.M. 20.12.1991

nr. 448 (relativamente al trasporto PErsoNe) da.........ooooii i
per il periodo dal .........cccoiiiiiiii e Al

N.B. Per i restanti periodi di tempo compilare i riquadri soprastanti riguardanti I'attivita direzionale nella

impresa

Per i trasporti internazionali dichiaro di essere in possesso di:

] licenza comunitaria:

NTeeceee ettt e et et eeeere e et e e e eteeeneeeaee s delveiiiiiieeecece e rilasciata

da

........................................................................................................................................... i eeieeeieeeeee.CON
SCAACNZA. ....ceviiieiiii e e

01 GRS el rilasciata

da

........................................................................................................................................... i ea2.CON
SCAUCNIZA. .....vveeeriiiiieieeeiie ettt ettt ettt eeveeeaneeareas

st sfe sfe sfe sk sk sk ske sk sk sk sk sk sk st sk st sk sk sk sk ske sk sie sl sk sk sk sk sk st sk sk she sk ske sk sk sk sk sk sk sk st sk sk sk sk sk sk sk ske sk sl sl sk sk sk sk sk st sk sk sk sk ske sk sk sie sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk skostkoko sk sk sk skeskeoskoskoskosk

NITeeiciie ettt et ereeeteeeveeeaeeeereeeaeeeene s el rilasciata

da

........................................................................................................................................... it eeeeee2.CON
SCAACNZA. ...t e

s sk sk s ok ok ok sk sk sk sk sk sk st st sk s s sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk s sk sk sk sk sk sk sk sk sk st sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk sk st sk sk s sk sk sk sk sk sk sk sk sk st sk sk sk sk sk sk sk sk sk skoskosko sk ke sk sk sk sk sk skook

1) SR UURRPRIPRN deleoiiiiiiee e rilasciata

da

........................................................................................................................................... ) U URRUURRRRY oo ) |
o 16 (<) V-2 TR

O di essere esente dal possesso di licenza comunitaria ai sensi
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Dichiaro inoltre ai sensi dell'art. 19 del DPR 445/2000 che le allegate fatture/lettere CMR (indicare
una fattura per ciascun anno di attivita a partire dal 4.12.1999)

1. O Fattura/O lettera CMR

10. O Fattura/OJ lettera CMR

sono copie conformi all'originale.

Allegati: qualora ricorra copia delle fatture sopra elencate.

Luogo e data 1l dichiarante (5)

(per esteso € 1e@gIDIle)....cuuirnriiiiiiiie i
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Note
(1) Barrare il caso che ricorre.
(2) Cancellare la voce che non interessa.

(3) Indicare I’impresa di autotrasporto di persone o di merci (anche comunitaria, ricorrendo il caso), presso la
quale ¢ stata/viene svolta la direzione dell’attivita di trasporto: la denominazione/ragione sociale, la partita IVA e

nel caso di impresa italiana di trasporto di merci, il numero di iscrizione all’Albo degli autotrasportatori di cui
alla legge 298/1974.

(4) da compilare per il trasporto di viaggiatori su strada

(5) Firma autenticata ai sensi degli artt. 21 e 38, comma 3, del DPR 445/2000, che prevedono tra laltro la produzione
unitamente alla domanda di copia di un documento di identita in corso di validita.
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