Indicare numero di telefono / , indirizzo di chi presenta il modello.

CAMERA DI COMMERCIO INDUSTRIA ARTIGIANATO E AGRICOLTURA DI MESSINA F/05

MODELLO RICHIESTA ATTESTAZIONE PARAMETRI MARCA

FINANZIARI DA
PAF/EX BOLLO

ESTREMI DI ISCRIZIONE DELLA DOMANDA
N. Reg. Imprese N.RE.A. N. ALA. Ufficio di Presentata il  Data protocollo  N. protocollo
Messina

11 sottoscritto

in qualita di

dell’impresa/soggetto R.E.A.

codicefiscale || | | | [ | | [ | | [ | | [ | |

CHIEDE

il rilascio dell’attestazione dei parametri di riferimento riguardanti le risorse finanziarie necessarie per avviare la
sottodescritta attivita di lavoro autonomo a carattere imprenditoriale per la quale ¢ prevista 1’iscrizione al Registro
delle Imprese.

A tal fine,
FORNISCE I SEGUENTI ELEMENTI DA VALUTARE:

1) - Dati anagrafici del richiedente

Cognome Nome

Nato a in data

Stato cittadinanza

Residenza citta piazza/via n.
C.AP. Stato telefono /

Codice Fiscale ||| || [ | | [ || [ [ | [ [ |

2) — Natura del progetto imprenditoriale e descrizione dell’attivita:

3) — Periodo di tempo previsto come necessario per ’avviamento dell’attivita: mesin.

4) — Volume d’affari presunto: Euro




5) — Per Desercizio dell’attivita utilizzera:

a — immobili al costo di Euro
b — macchinari ed impianti al costo di Euro
¢ — attrezzature al costo di Euro
d — servizi di commercialista al costo di Euro

e — servizi di consulente commerciale  al costo di Euro

f — automezzi aziendali al costo di Euro

g — altro: al costo di Euro

6) — Capitale gia investito (es. capitale versato per eventuale costituzione societa):

Euro
7) — Personale indipendente: N. al costo annuo di Euro
- Personale dipendente:  N. al costo annuo di Euro

8) — Costi amministrativi e fiscali: Euro

Si allega alla presente:
[] attestazione di versamento di Euro 10,00;
[1 copia documento d’identita;

[] estremi di deposito presso il Registro delle imprese dell’atto di procura generale o copia della procura speciale
(per un atto);

[1 altro

Nome e cognome Firma

N.B.: si prega di barrare i riquadri e le parti eventualmente non compilate e allegare copia del documento d’identita in corso
di validita del I’interessato e del procuratore (se nominato).

Attestazione del versamento di Euro 10,00
sul c.c.p. n. 111989 intestato alla C.C.I.LA.A. di
Messina

INCOLLARE




