
DOMANDA DI CERTIFICAZIONE AI FINI DELL’ISCRIZIONE O MODIFICAZIONE SI 
SOCIETA’  NELL’ALBO PROVINCIALE DELLE IMPRESE ARTIGIANE 

 
 

        Al Comune di 
VAPRIO D’ADDA 
Ufficio Commercio 

 
 
Il  sottoscritt………………………………………………………………..……………………….. 

nat………. a ………………………………………………… il …………………………..……….. 

residente a ………………………………………….. via ……………………………….... n…….. 

in qualità di socio rappresentante dell’impresa sotto segnata, ai sensi dell’art. 63 del D.P.R. 24 
luglio 1977, n. 616, CHIEDE il rilascio del certificato ai fini dell’iscrizione o modificazione 
all’Albo Provinciale delle Imprese Artigiane. 

 
A tal fine comunica quanto segue: 

1. ragione sociale dell’impresa: …………………………………………………………………. 

Forma della società ……………………………………………………………………………. 

Sede: Comune di ………………………………… via ……………………………….. n….… 

Tel ……………………….  Domicilio fiscale ..………………………………………………… 

N. di Codice Fiscale ..…………………………………………………………………………... 

Attività esercitata: ..……………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………….. 

composizione della società (elencare i nominativi dei soci): 

……………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………. 

     Data inizio attività: ……………………………………………………………………………… 
 
2. Le persone addette al lavoro dell’impresa, escluso il titolare, sono in numero complessivo di 

…………… di cui: 

a) familiari coadiuvanti n…………..   maschi n………          femmine n……….. 

b) operai n. …………….   maschi n………    femmine n……….. 

c) apprendisti n…………..   maschi n………    femmine n……….. 

d) impiegati n………….   maschi n………    femmine n……….. 
 
3. la società svolge altre attività?        SI          NO 

Se si, indicare quale altra attività e qual’è quella prevalente. 

……………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………… 



4. L’impresa è in possesso di autorizzazione per l’esercizio?             SI                NO  

Se si, allegare alla domanda copia fotostatica dell’autorizzazione. 

 
5. Attrezzatura produttiva e commerciale 

a) La produzione dell’impresa è esclusivamente effettuata in serie?        SI           NO 

b) La produzione  è completamente meccanizzata?                          SI           NO 

c) L’impresa dispone delle seguenti macchine: 

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………… 

 
d) La potenza complessiva delle macchine è di …………………. HP. 

e) l’impresa impiega nella lavorazione energia elettrica (esclusa quella ad uso illuminazione? 

                                          SI           NO 

Altre fonti di energia             SI           NO 

 
6. il sottoscritto dichiara infine che la società succede all’impresa denominata: 

…………………………………………………………………………………………………….. 

     già esercente nello stesso locale l’attività di …………………………………………..…….. 

     …………………………………………………………………………………………………….. 

 
In caso di trasferimento dell’impresa o di modificazione dell’attività, indicare: 

1. che l’impresa si è trasferita da ………………………………………………………………… 

a …………………………………………………………………………………………………... 

2. che l’attività precedentemente svolta dall’impresa era quella di   ………………………… 

……………………………………………………………………………………………………. 

 
ALLEGA: 

……………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………. 

 

………………………….. , lì ………………………. 

       Firma del titolare dell’impresa 

      …………………………………………………. 


