
S.C.I.A. per l’esercizio di Noleggio Con Conducente mediante Autobus
Legge n.218 dell’11.08.2003 

(Art. 19 della L. n. 241/1990 e s.m.i. – Dec. Lgs. n. 59/2010 – Dec. Lgs. n. 147/2012) 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………………….. 

 In qualità di titolare di impresa individuale; 

 In qualità di legale rappresentante della società 

 Altro (specificare) …………………………………………………………. 

SEGNALA 
L’AVVIO DELL’ATTIVITA’ DI NOLEGGIO DA RIMESSA A MEZZO AUTOBUS 

e a tal fine, consapevole della responsabilità penale prevista dall’art.76 del D.P.R. n.445 del 
2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, ai fini della 
dimostrazione della sussistenza della condizione di cui all’art. 3, comma 2, lett.a) del decreto 
legislativo n.285 del 2005, inerente il possesso da parte di una impresa dei requisiti per 
l’accesso alla professione di trasportatore di viaggiatori su strada previsti dal decreto 
legislativo n.395/2000 e successive modificazioni 

DICHIARA 
1. di essere nat….a………………...…………………………………………(Prov………) il……………………………; 

2. di essere residente in………………...……………….…………………………………….………(Prov……………) 

Via/P.zza…………….......………………………….……………………………………n. ………(CAP………..………..) 

tel……………………………………… Cell. …………………………………….. Fax ………………………..…..……….; 

3. di aver il Cod. Fisc.∟∟∟ ∟∟∟ ∟∟∟∟∟ ∟∟∟∟∟

4. di essere legale rappresentante della ……………………..……………………………………………………….; 

con sede legale in………………….…………………………….………………..…. (Prov. …………….……………) 

Via/P.zza………………………..………………………………………..………..…...n.……….… (C.A.P………..…….), 

iscritta al Registro delle imprese C.C.I.A.A. di ..…………………………………………………………..…..…. 

al n.….………….. dal………………….. P. Iva…………………………………C.F…………………..…………………… 

5. di essere in possesso del requisito di onorabilità di cui all’articolo 5, comma 1 del decreto

legislativo n. 395 del 2000 e successive modificazioni ed integrazioni;

6. che non sussistono nei propri confronti cause di divieto, di decadenza o di sospensione di

cui all’art. 10 della Legge 31 maggio 1965 n. 575 e successive modifiche;

ALLO SPORTELLO UNICO ATTIVITA’ 
PRODUTTIVE DEL COMUNE DI

SORIANO NEL CIMINO  

SCIA immediatamente efficacie dal momento di 
ricezione da parte dell’amministrazione competente 

secondo le modalità di legge 

Invio telematico ai sensi del DPR 160/2010 



7. di non trovarsi in stato di liquidazione o di fallimento e di non aver presentato domanda di

concordato preventivo;

8. di possedere, ai sensi del D.M. 20 dicembre 1991, n. 448 art. 5, i requisiti di idoneità

finanziaria consistenti nella disponibilità di risorse finanziarie necessarie ad assicurare il

corretto avviamento e la buona gestione dell’ impresa;

9. di essere in possesso dell’attestato di idoneità professionale previsto dal D.M. n. 448/91

rilasciato dalla M.C.T.C. di………………...………………..……………..in data ………….………..……….....; 

10.di designare il Sig…………………………………………………………….……………………….……………………. 

nato/a a………………………………………………………..... (PR. ………………) il ………………………....…….. 

Codice Fiscale……………..…………………………………………………………………………………………………. 

residente in…………………………….……………………………………..… PR. ………………………………….…. 

Via …………………..…………………………..……………………………………………..., n. …………………………… 

quale direttore dell’attività di trasporto in maniera prevalente ed effettiva, in possesso  

dell’ attestato di idoneità professionale previsto dal D.M. n. 448/91 rilasciato dalla M.C.T.C. 

di ……………………….………………………. in data …………..……………………....Lo stesso è inserito 

nell’ impresa in qualità di…………………………….……….……………………………. 

(amministratore, dipendente, collaboratore, familiare ecc.) 
11. di essere in possesso della Patente di Guida cat. ………….. n. …………………. rilasciata in 

data……………………………..dall’ufficio M.C.T.C./Prefettura di… ……………………………………e  

del C.A.P. (certificato abilitazione professionale) tipo……………………… n. ………………………… 

rilasciato in data…………………………… (obbligatorio in mancanza di dipendenti e/o 

collaboratori) 

12. che nei cinque anni precedenti non ha trasferito autorizzazioni di noleggio autobus con

conducente nel Comune di Soriano nel Cimino e di non aver ricevuto provvedimenti di 

revoca o decadenza di autorizzazioni di noleggio con conducente;

13. di avere la piena disponibilità, della rimessa posta in Soriano nel Cimino, 

Via…………………………………………………….…………..…………………….. n. …………………….. e che la 

stessa è idonea sotto il profilo urbanistico, edilizio e dell’agibilità dei locali  allo 

svolgimento dell’attività e in regola con quanto previsto dalla normativa vigente in  

materia di prevenzione incendi e sicurezza sul lavoro (giusto atto 

di……………….………………..registrato all’ufficio della Agenzia delle Entrate di……………………… 

al n.…………………. in data…………………….); 

14. che   il   servizio   sarà   svolto   con   il   seguente   veicolo   (indicare   marca   e    modello)

……………………………………………………………………………………………… targa………………………………. 

o telaio………………………………………………………………………………………………..posti n……………….. 



15. Di non avvalersi di dipendenti e/o collaboratori nell’ esercizio dell’ attività;
oppure (cancellare l’ipotesi che non ricorre)

16. Di avvalersi di n…………….dipendenti e/o collaboratori e che per gli stessi sono stati  
versati regolarmente i contributi previdenziali ed assicurativi; 

Soriano nel Cimino, lì ………………………………………… 

Firma   ……………………………………………………………………. 

Allegare fotocopia non autenticata di un documento di riconoscimento (in corso di validità) 



ALLEGATO A 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

Modello da utilizzare da persona diversa dal dichiarante contestualmente alla 
domanda 

Il sottoscritto/a…………………………………………………………………….……………………………………………… 
Consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace, così 
come stabilito dall’ art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, nonché di quanto previsto dall’ art. 
75 del medesimo D.P.R. n. 445/2000 

Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………………………… 

Nato/a a…………………………………………………………..….… Prov. ……………… il…………...….………..………. 

residente in………………………………………………………………………….…………..…. PR ……………………….... 

Via/p.zza…………………………………………………………………………………..… n………………………………….… 

In qualità di: 
 Socio 

 In qualità di titolare di impresa individuale; 

 In qualità di Legale Rappresentante/Amministratore della Società 

 Direttore dell’Attività 

        Altro (specificare) …………………………………………………………. 

DICHIARA 
 di essere in possesso dei requisiti di onorabilità di cui all’art. 5 del D.Lgs. 22/12/2000, n. 

395; 
 che non sussistono nei propri confronti cause di divieto, di decadenza o di sospensione di 

cui all’ art. 10 della Legge 31 maggio 1965 n. 575 e successive modifiche; 
 di essere in possesso dell’attestato di idoneità professionale previsto dal D.M. n. 448/91 

rilasciato dalla M.C.T.C. di………………...……………………..… in data ………….………..…. 

Il sottoscritto dichiara altresì di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui alla legge 
196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
esclusivamente nell’ambito del provvedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

Cantalice, lì ___________________ 
Firma  _______________________________ 

Si ricorda che tale dichiarazione è valida soltanto se presentata unitamente a copia fotostatica 
non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore 

Allegati: 
 Fotocopia documento di identità in corso di validità del richiedente/legale rappresentante 
 N…………..copie documenti d’ identità dei soci che effettuano la dichiarazione di cui sopra; 
 Fotocopia documento di identità in corso di validità del direttore dell’attività; 
 Autocertificazione resa ai sensi del D.P.R. 445/2000 dal direttore dell’attività; 



 Autocertificazione resa ai sensi del D.P.R. 445/2000 dagli amministratori (in caso di 
società di capitali) e da tutti i soci (in caso di società di persone); 

 Ricevuta pagamento l’Attestazione del versamento dei diritti di istruttoria; deve 
essere scannerizzata ed inoltrata sempre con posta certificata. 

 N._________ attestati di idoneità professionale; 
 Libretto di circolazione; 
 Copia del titolo di disponibilità della rimessa 
 Attestazione ai sensi del D.M. 161 del 28 aprile 2005 probante il possesso nel requisito 

della idoneità finanziaria; 
 _______________________________________________________________________; 
 _______________________________________________________________________; 
 _______________________________________________________________________; 




