
                            ALL “B”


   Modello di domanda


Assessorato delle Infrastrutture e della Mobilità

Dipartimento delle Infrastrutture, della Mobilità

 e dei Trasporti

 ex Servizio I- Autotrasporto persone 

Via Leonardo da Vinci, 161 - 90141 PALERMO

RACCOMANDATA A.R.

CONTRIBUTO SULLE SPESE DI GESTIONE DELL’AUTOVEICOLO PER L’ESERCIZIO DEL SERVIZIO PUBBLICO DI TAXI O DI NOLEGGIO CON CONDUCENTE (AUTORIZZATO AL SERVIZIO DI PIAZZA) 

AI SENSI DELLA LEGGE REGIONALE 6 APRILE 1996 N° 29

 Titolare della licenza o autorizzazione
Prov.
Numero pratica

(riservato all’ufficio)


  





   Comune   
Prov.  
CAP 

   Via/Piazza  
   N. 



Codice Fiscale
Partita I.V.A.





























Recapito telefonico
Recapito fax
Email





  ___   Licenza taxi     ___  Autorizzazione noleggio con conducente autorizzato al servizio di piazza

Il/la sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a____________________________ (prov.___) il _____________________  e residente a _____________________________ (prov.___) CAP___________ C.F. _________________________________ titolare di licenza taxi / autorizzazione di noleggio con conducente per il servizio di piazza n.°________ rilasciata in data _______________________ dal comune di _____________________________________ (prov.  ____),  consapevole di quanto disposto dall’art. 47 del D.P.R. n° 445 del 28 /12/2000 e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 dello stesso decreto, 

DICHIARA 

di avere espletato il servizio da piazza di cui alla licenza taxi / autorizzazione di noleggio con conducente di cui sopra, per un totale di:

 giorni _____ nell’anno 2006;

 giorni _____ nell’anno 2007;

 giorni _____ nell’anno 2008,;

 giorni _____ nell’anno 2009;

□ di avere effettuato giorni _____ di interruzione del servizio dal ______________ al _______________;

CHIEDE, 

ai sensi dell’art. 5 della Legge Regionale 6 Aprile 1996 n° 29 l’erogazione del contributo sulle spese di gestione dell’autoveicolo, per gli anni 2006, 2007, 2008, 2009.

A tale scopo, dichiara inoltre

· di non avere subito, negli anni 2006 - 2007 - 2008 - 2009, provvedimenti di sospensione o revoca della licenza/autorizzazione;

· di essere in possesso di tutti i requisiti di legge richiesti per l’espletamento dell’attività di cui sopra;

· di svolgere in proprio l'attività di cui sopra.

Il sottoscritto chiede che il contributo sia erogato tramite:

A) Quietanza dello stesso presso la cassa regionale di............................................................ (per i residenti nei comuni Capoluogo di Provincia) o presso  l'Agenzia Banco di Siclia di............................................................ , (per i residenti nei comuni  non Capoluogo di Provincia);

B) Mediante accredito sul c/c n°...................................................... ABI............................ CAB...................................intrattenuto dallo stesso presso l'istituto di credito........................................................intestato a..........................................................................

____________________li_______________                       _____________________________________

 (luogo e data)




    

        
 (firma)

Si allegano all’istanza copia dei seguenti documenti :

1) Documento di identità; 

2) Patente di guida in corso di validità

3) Codice fiscale;


4) Licenza o autorizzazione comunale; 

5) Iscrizione a ruolo presso la Camera di Commercio; 

6) Certificato  di Abilitazione  Professionale tipo KB; 

7) Carta di circolazione dalla quale possano desumersi chiaramente i dati identificativi del veicolo e le date di revisione periodica;

8) Certificato di Proprietà del veicolo. 





Marca


da bollo


€ 14,62








Attestazione a cura dell'Amministrazione Comunale che ha rilasciato le licenze  e/o le autorizzazioni (in originale)








Comune di _______________________________________





Si certifica che il Sig. __________________________________________________________________


nato a ________________________________________ il _________________ 





è in possesso della 


licenza taxi n° _________________;


autorizzazione al servizio di noleggio con conducente in servizio di piazza n° ____________;





che  


non ha subito provvedimenti di sospensione o revoca della licenza/autorizzazione


non risultano comunicazioni da parte dell’interessato di periodi di interruzione del servizio per malattia o altra causa;


ha subito provvedimenti di sospensione o revoca della licenza/autorizzazione;


risultano comunicazioni da parte dell’interessato di periodi di interruzione del servizio per malattia o altra causa;


inoltre, con la presente istanza, ha dichiarato che 


nel corso dell’anno 2006 ha effettuato n. ___________ giornate di lavoro;


nel corso dell’anno 2007 ha effettuato n. ___________ giornate di lavoro.


nel corso dell’anno 2008 ha effettuato n. ___________ giornate di lavoro.


nel corso dell’anno 2009 ha effettuato n. ___________ giornate di lavoro.


______________________li________________ 





                            					       ___________________________________


	               						Timbro e firma dell’autorità comunale








