Regione Lombardia

SERVIZIO ARTIGIANATO

COMMISSIONE PROVINCIALE PER L'ARTIGIANATO | MARCA iISCRIZIONE
Presso la Camera di Commercio LA. e A. . DA DI IMPRESA
20123 MILANO - Via Delle Orsole, 4/B - Tel. 02/85151 ' BOLLO INDIVIDUALE 1
DOMANDA o1 sceizmone wew ALBO PROVINCIALE DELLE IMPRESE ARTIGIANE w senst oevuaar s, eae 8 AgosTo 195 . 43
A [ ESTREMI ONE
Albo M. Protocoto Codice fipo iscriz
Delibera del Nr. REA del Nr del
1/DITTA
2 | SEDE
T | J | I |
Stato Provincia Capl | | | | |
Comune Frazione : =
Via, viale, piazza, ecc. N. civico
Presso od altre indicazioni BEI— =
Telefono Telefax
Codice slahs Codice provincia Codice comune Codice via Codice siradals Codica ubicazions
3/ DELLA SEDE (eventuale)
]
4 | TITOLARE (proprietario, affittuario, ecc. di arienda, anche se minore, inabilitato, interdetto)
Codice fiscale | | IR R e s i e
Cognome . _ MNome __ | . M
Data di nascita Cittadinanza F
Luogodinascita: Stato_______ Provincia Comune
5/ RESIDENZA ANAGRAFICA DEL TITOLARE
. _____Provincia _capl L 1]
Comune Frazione
Via, viale, piazza, ecc. o TP | 1 TS S L S
Presso od altre indicazioni
Codica stato Codica provincia Codica cOmiLmne Codica via
6 / LIMITAZIONE ALLA CAPACITA DI AGIRE DEL TITOLARE (eventuale) (bamare la casela interessata)
1] [ winore |2 | | Minore emancipato [a| | nabiaso [ 4| [ intereta
COGNOME & NOME del RAPPRESENTANTE DI INCAPACE

Data di presentazions Limpiegaio addetto
Dlmllwnﬂrlﬂmimmm“mm




7 / ATTIVITA UNBCA O PREVALENTE ESERCITATA

Drartia i racy BTlass. Istat
o _g;:;mu ma_ anna T
o 1
B/ALTRE ATTIVITA ESERCITATE
Ciata inizio BiClass. kstal
| . S I I
[Cata inlzio
—, ) . ' B i) s 2 0 WL
3/ PRINCEPALI PRODOTTI TRATTATI EO SERVIA PRESTATI
| prododti @ | servizi devono nguardare Fattivitd indicata nel quadre 7. Indicare, su Gascuna rga sotostants, il singolo prodetto o senazic
Codica Codica
10/ ATTIVITA PREVALENTE ESERCITATA DALLTVWPRESA (1)
BiClass, |sial
900 L 1
11/ INEZO ATTIVITA 12/ NUMERDO ADDETTI (3 13 / TRASFERIMENTO SEDE
GG mMass BNNG ndipananili dipandart Prowineia di provanienza
I 55 s O e s It IS
Mr. Al
Nr. R.E.A.
i4 /ISCRIZIONI IN ALBIL, RUOLL ELENCHI E REGISTH
Cod. Enté | Enbeé o Sutonita Cod, Albg | Dengminazions Cod Foma | Dats (giema, Mess, Anng) Mismant
15/ LICENZE O AUTORIZZATIOM
Cod. Ente | Ente o Aatomia Cod. Lic. | Denominazione Cata (giomo, masa, anna) Humen

—_——

16/ IMPRESA ALLA QUALE LA DITTA DENUNCIANTE E SUBENTRATA NELLA PROVINCIA {eventuale)

N. Albo

Danominazions_
Titolo del subentro

N. Registro Ditte

(acquisto, affitto, donazione, succassione eraditaria, acc.)

F0R cominlind SOh0 41 CaRD OF SoOeTs Che Sl wids Aocak
H Inapenaant’ a0l & Aamilan coldaboralnn Mo ST I AEWT DA, JNDENTENTY, WWErEn o el M naga




ISCRIZIONE DI UNA UNITA LOCALE

Hr. Progressivo dellU.L.: 1

17 / TWPO DELLUNITA LOCALE

Indkcare se nagorsa, stabilemento, laboraionic. ecc

Codice tpa with locaka

Codice tipo unitl locala

18 / INDIRIZZO DELL"UMITA LOCALE

Stato , ______ Provincia Capl | [ |
Comune Frazione

Via, viale, piazza, ecc. M. civico

Presso od altre indicazioni

Telefono == = = Telefax =
Codice stato Cadice provincin Codice oormune Codice wa Codfice giracdaie Codfice ublcazone

19 / INSEGNA DELL'UNITA LOCALE (eventuale)

20 / ATTIVITA UNICA O PREVALENTE ESERCITATA NELL'UNITA LOCALE

Drata indzio BiClass lsia)

Gamo | MEse | anns i

—_ — = PR U ———— | |
bt | |

21 / ALTRE ATTIVITA ESERCITATE NELL'UNITA LOCALE

Data i BiClags. Istal

(- I : i
¥ Diata mizio

22 | PRINCIPALI PRODOTTI TRATTATI EO SERVIZI PRESTATI NELL'UNITA LOCALE

| pradots o | serdz devans riguardare Fativits indicata nel guadre 20, Indiesrs, su ciaseuna riga sottostanie, il singols prodotio o servizia,

Codice

Codics

23 /DATA APERTURA DELL'U.L 24 | NUMERO ADDETTI DELLUL. (2)

gioma masa anng irdipendant

dipender

25 | IMPRESA ALLA QUALE L'UNITA LOCALE E SUBENTRATA NELLA PROVINCIA (eventuale)

M. Albo o
Denominazione

M.REA

Titolo del subentro

(acquisto, affitto, donazione, successione ereditaria, ecc.)

F Codica subsntro




26 | CARICHE E POTERI (eventuale)

Dal Alle persone sofloindicale sono siate attribuite canche alo poter nellimpresa || o nellULL sopra indicata ||
giciFm meass NG Cognome Mo Carica la L
r, progressivo persona fisica Codice canca Mr. progressivo persona fisica Codice canica
Z7 | COLLABORATORI FAMILIARI
1)
Cognome MNome Sess0 (&)
F
Codice fiscale Data nascila Luogo nascia Prow.
| | | [ I
Diata indzio coadiuzione bansioni svolle nell'Bzienda Grado parentala
I I il
Cogname Home Sesso [ M
F
Codics fiscale Data nascila Luopo nascita P,
I | 1 |
Data mize coadiuzions Mansion| svolte nellarenda Grado parentela
i | o gl

| sottoscritto dichiara che esercita personalmente, professionalmente e in qualita di titolare, I'impresa artigiana,
issumendone la piena responsabilita con tutti gli oneri ed i rischi inerenti alla sua direzione e gestione e svolgendo in
nisura prevalente il proprio lavoro, anche manuale, nel processo produttivo (art. 2, L. 8 agosto 1985, n. 443).

29 / IRMA DELL'OBBLIGATO ALLA DENUNCIA

Cagnome & nome Firma
Cognome 8 nome Firma
Camanda presentata da:
_ Diata Firrna apatatons sporallo
Commissions provinciale Artigianato - MILAND Limpisgate dedla C.P.A.
La Commissions, visto i| CERTIFICATO COMUNALE in ordine alla domanda,
ESPRIME PARERE
Data defla Commissiong

Favosawola

Contrario par | saguentl motivi




