
 

ATTIVITÀ DI AUTORIPARAZIONE
LEGGE N. 122 DEL 05/02/1992

SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI INIZIO 
ATTIVITÀ (S.C.I.A)

Art. 10 del D.P.R. n. 558/99 e 
Art. 19 L. n.241/90

MODELLO PER:  Inizio Attività  Aggiunta Sezione

 Aggiunta Nuova Sede Operativa

 Cessazione/Variazione del Responsabile Tecnico

Il/La sottoscritto/a 

codice fiscale 

in qualità di:   titolare dell’impresa individuale

  legale rappresentante della società

Denominazione (o ragione sociale) 

Codice Fiscale dell'impresa 

Con Sede legale in Via  n.

C.A.P.    Comune    Prov. 

Iscritta al Registro Imprese di  al N. REA 

ai  sensi dell’art.  46 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, consapevole delle responsabilità penali a cui può 
andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci rese nella presente istanza o di esibizione di atti  falsi o 
contenenti dati non rispondenti a verità (vedi art. 76 del D.P.R. n. 445/2000)

SEGNALA

1) l’inizio dell’attività di autoriparazione, ai sensi della legge 122/92, per la/e sezione/i:

 meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

e pertanto designa il responsabile tecnico nella/e persona/e di:

a) cognome e nome 

codice fiscale 

- rapporto con l’impresa  titolare dell’impresa individuale  dipendente (*)

 socio lavoratore  collaboratore familiare (*)

 amministratore  associato in partecipazione (*)

 altro (specificare)  (*)

- per le seguenti sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

- in possesso dei seguenti requisiti: 

Firma del responsabile tecnico .........................................................................................................
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b) cognome e nome 

codice fiscale 

- rapporto con l’impresa  titolare dell’impresa individuale  dipendente (*)

 socio lavoratore  collaboratore familiare (*)

 amministratore  associato in partecipazione (*)

 altro (specificare)  (*)

- per le seguenti sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

- in possesso dei seguenti requisiti: 

Firma del responsabile tecnico  ........................................................................................................

2) a)  la cessazione dalla carica di responsabile tecnico del signor 

per le sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

 la cessazione dalla carica di responsabile tecnico del signor 

per le sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

b) la nomina del nuovo responsabile tecnico

cognome e nome 

codice fiscale 

 in sostituzione del signor 

 in aggiunta all’attuale responsabile tecnico

per le sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

- rapporto con l’impresa  titolare dell’impresa individuale  dipendente (*)

 socio lavoratore  collaboratore familiare (*)

 amministratore  associato in partecipazione (*)

 altro (specificare) (*)

- in possesso dei seguenti requisiti: 

Firma del responsabile tecnico  ...................................................................................................

la nomina del nuovo responsabile tecnico

cognome e nome 

codice fiscale 

 in  sostituzione del  signor  

 in aggiunta all’attuale responsabile tecnico

per le sezioni:  meccanica e motoristica  elettrauto  carrozzeria  gommista

- rapporto con l’impresa  titolare dell’impresa individuale  dipendente (*)

 socio lavoratore  collaboratore familiare (*)

 amministratore  associato in partecipazione (*)

 altro (specificare) (*)

- in possesso dei seguenti requisiti: 

Firma del responsabile tecnico ....................................................................................................

Pag.  2 REA - Aggiornato a novembre 2010



e a tal fine

DICHIARA

- che non sussistono, nei propri confronti e nei confronti dell’impresa denominata 

con codice fiscale 

cause di decadenza, di divieto o di sospensione di cui all’art. 10 della L. 31/05/1965 n. 575 (vedi NOTA)

Dovrà essere compilato l'apposito Modello Intercalare 122/92, limitatamente alla dichiarazione sostitutiva di certificazione di cui alla  
Legge n. 575/1965 (“Autocertificazione Antimafia”), da parte di tutti i soci per le società in nome collettivo, dei soci accomandatari per  
le società in accomandita semplice o per azioni, degli amministratori per ogni altro tipo di società, ivi comprese le cooperative, dei legali  
rappresentanti e delle loro imprese consorziate per i consorzi.

Il sottoscritto prende atto che la Camera di Commercio procederà, sulla base dell’apposito regolamento, a controlli a campione sulla 
veridicità delle dichiarazioni sostitutive presentate. Qualora dal controllo emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, il  
dichiarante decadrà dai benefici conseguenti alla dichiarazione mendace, fermo restando le responsabilità penali.

Data Firma _________________________________

(*)  Da compilare nel caso in cui il responsabile tecnico abbia con l’impresa un rapporto di  
lavoro dipendente o di collaborazione familiare o di associazione in partecipazione o altro

Il titolare dell’impresa individuale/legale rappresentante della società 
ed il responsabile tecnico 

CONGIUNTAMENTE DICHIARANO
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, consapevoli delle responsabilità penali a cui  
possono andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci rese nella presente istanza o di esibizione di atti  
falsi o contenenti dati non rispondenti a verità (vedi art. 76 del D.P.R. n. 445/2000)

che il responsabile tecnico designato effettua la propria prestazione lavorativa nell’impresa per numero 

ore settimanali .

Data Firma del titolare/legale rappresentante __________________

Data Firma del responsabile tecnico __________________________

Documentazione richiesta:

1) Attestazione di versamento sul c/c postale n. 8003 (cod. 8617) intestato a: Agenzia delle Entrate – Centro 
Operativo di Pescara – Tasse Concessioni Governative di Euro 168,00

2) Copia del contratto di associazione in partecipazione registrato (se il responsabile tecnico è un associato 
in partecipazione)
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Sezione da compilare a cura del Responsabile Tecnico che dichiara il possesso dei requisito tecnico-professionali.

In presenza di più Responsabili Tecnici designati, compilare per ciascuno l’apposito Modello Intercalare 122/92.

Il/La sottoscritto/a 

in qualità di responsabile tecnico designato, ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445 del 28/12/2000, consapevole 

delle responsabilità penali a cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci rese nella presente 

istanza o di esibizione di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a verità (vedi art. 76 del DPR 445/2000)

DICHIARA

- di essere nato a  il 

- di essere residente in  Via  n. 

- di essere cittadino  Tel. 

- di avere conseguito il titolo di studio di 

presso l’Istituto 

con sede in  nell’anno scolastico 

- di essere in possesso di apposito attestato di qualifica professionale regionale conseguito presso il centro 

di formazione 

con sede in  nell’anno 

- di avere svolto l’attività di lavoro dipendente/autonomo dal  al 

con qualifica di 

presso l’impresa 

con sede in 

- di non aver riportato condanne penali ostative e di non essere sottoposto a procedimenti penali di cui 

all’art. 7 lettera b) della Legge 05/02/1992 n. 122

- che non sussistono, nei propri confronti e nei confronti dell’impresa denominata 

 con codice fiscale 

cause di decadenza, di divieto o di sospensione di cui all’art. 10 della Legge 31/05/1965 n. 575.

Il sottoscritto prende atto che la Camera di Commercio procederà, sulla base dell’apposito regolamento, a controlli a campione sulla 
veridicità delle dichiarazioni sostitutive presentate. Qualora dal controllo emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, il  
dichiarante decadrà dai benefici conseguenti alla dichiarazione mendace, fermo restando le responsabilità penali.

Data Firma _________________________________
 
L’informativa sulla privacy di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/03 è disponibile tramite l’apposito allegato o all’indirizzo www.fe.camcom.it .

DICHIARAZIONE DI CONFORMITÀ ALL'ORIGINALE
Copia conforme all'originale cartaceo redatta con firma digitale  ai  sensi  dell'art.  23 comma 4 del  D.Lgs.  n.  82/2005,  a cura del  
sottoscritto (firmatario del “file”/documento informatico), in qualità di detentore del medesimo documento originale cartaceo, che si  
impegna a conservare ed esibire a richiesta dell'ufficio.
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