INDICARE HeTEL. | ! D1 CHI PRESENTAILMODELLD ALLO SPORTELLO: $TUDIO, ASS0CIAZIONE, ECC.
| CAMERA DI COMMERCID, INDUSTRIA, ARTIGIAMATO E AGRICOLTUEA D

DEMUINCIA ALREPERTORIO

ECOMOMICO AMMINISTRATIVG DI
R H“‘ W H“‘ ASS00 IOME O ENTE
1955

- UMITA LOCALE DI IMPRESA ESTER A
FEPER. ECOMN. AMM VO

ATESTREMI DISCRIZIONE MEL REGISTRO DELLE IMFRESE
Mr. B.E A Data protocallo Mr. protoco o Data iscnzione

r r ! !

Il sottoscritta inqudita d

dell'associazione, erte, ecz, sodad estera:

presaenta all'Uficio Fegistro Imprese di; denuncia di;
Imizio dell'attivitd e conomica (Sez. &)
Mod fica dell' ativitd economica e dei dati dell'assodi azione, ente, eoc. ==z .B)
Cessadone di tuta I'attivitd economica ndla provincia (Sez. O

seacns Rl

Ferle impress egers & notizie di questa sezione s riferiscono unicamente alla impresa con sede legale all'estero.

Ferl'iscrizione dell'unita locale di una impresa estera & necessario compilare anche il modello UL,

117 CODICE FISCALE 21 PARTITA WA (se diversa dal codice fiscale)

21 DEMOMIMAZLIC ME

b P FORMA GILRIDICA

4 1 SEDE LEGALE

Stato Provincia

Comune Frazione o Localta Cap

Yia, viale, piazzaecc, M. civico

Preszo (o aftre indicazioni)
Telefono i Telefax !

BYSCOPO E QGGETTO (se & alegato 'atto costitutivo indicare solo larticolo relativa)

|:| seqgue =u foglio aggiunto
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81 CARICHE (legale rappresertante di associazione, ente, societa estera, procuratore, et
{per aghuno compilare lintercalare P solo se la carica @ attribuita o modificata)

L Dal i ! a(name e cognomeT

& dtribuita la carca d:

2 Dal i ! a(name e cognomeT

& dtribuita la carca d;

ﬂ Dal ! i a(nome & cognomel

& dtribuita la carca d;

9/ POTERI DIAMMINISTRAZIONE E DI RAPFPRESEMNTAMNZA
(se e allegato I'atto costitutivo indicare solo Iarticolo relativo)

|:| segue sy foglio agaiunto

131 ATTIVITA ESERCITATA MNELLA SEDE LEGALE (13

Dal ! i & imizi ata I'ativita dit

Sel' dtivitd & soggetta ad autorzzazione, denundia, comunicazione vedi g. 15- 16 - 17

ez il

Fer le impresae estere questa sezione va compilata nel sdo caso d modifica d dati dell'impresa pressola seds legale.

Se & commercio al dettagio in sede issa vadiq. 18

Mon vannomai compilati | gpadn 12, 12,15, 16 e 17 della sezions.

Le modifiche reldive al'unita locale gia in talia vanno denunciate compilando unicamente il modella UL,

AT NUCYA DENOMINAZIONE

Dal ! ! la denominazione & la saguernte:

41 MU O IMNDIRIZEZ D DELLA SEDE LEGALE (in caso di trasferimento nellambito della provincia)

Dal ! ! la ==de & trasferita al seguente indinzzo (271

Stato Frowvincia

Comune Frazione o Localita Cap
“Wia, viale, piazza ecc. M. civico

Fresso(o altre indicazioni)

Telefono ! Telefax !

(1) Qualora si eserciting pid attivitd indicare per prima quella prevalente. Se trattasi di attivitd agricola indicare anche le province in cui é esercitata. Hon compilare nel caso
di impresa estera.
(&) Se al nuowo indirezo dellasede legale era precedentements ubicata un'unita locale dell'ente, ecc. occorre darne notizia nel quadro"MOTE". Mod. R pagina 24



B MUOYO SCOP0O EQGGETTO (se & allegato 'atto indicare solo 'aicaln relatival

Dal i ! lo scopofoggeto & cosi | | ampliato | | sogtituito | | riformulato

I:l seque =u foglio aggiunto

81 CARICHE (legale rappresentante di associazione, societa estera, procuratare, ligquidatore, ete)
(per ognuno compilare MNatercalare P solo se la carica @ attribuita o modificata)

ﬂ Dal ! ! a (Mome e cogrnaome];
& |:| attribuita |:| confermata |:| modificaa |:| cessata
la carica di
2 Dal ! ! a (Mome e cognome);

& |:| attribuita I:l confermm ata I:l modificaa I:l cessata

lacarica o i poten di;

Dal ! ! a (Mome e cognome);

& |:| attribuita I:l confem ata I:l modificaa I:l CEssata

lacarica o i poten di;

97 POTERI DIAMMINISTRAZIONE E RAPPRESEMTAMNIA
(e e allegato atto indicare solo articolo relat o)

Dal i ! i pderi di ammingrazione e di rappresantanza sono i seguerti:

|:| =zegue =4 foglio aggiunto

12 IVARIAZIONI DI ATTIVITA ESERCITATE MELLA SEDE LEGALE (1)

Dal ! i & inidata I'attivita di;

Se I' attivitd & soggetta ad autorizzazione, denuncia, comunicazione ved q. 15 -16 -17

Se & commercio al detaglioin sede fissa ved q.18

Dal i ! & sospesa fino al: ! ! I'sttivita oi
Dal ! ! & fipresa |'attivita di:
Dal ! ! & cessata 'attivitd di: (3

131 NUOYA ATTIVITA PREVALENTE ESERCITATA NELLA SEDE LEGALE

Il quadro va compilato solo ze la situazione &variata in relazione alle natizieindicate nel quadro 12

Dal i ! I'Ativitd prevalerte esercitata nella zede &la sequerte:

(31 Per cessata attivitd ziintende |3 cessazione parziale delf attivitd (zia agricala che non agricola) e non 13 cessazione totale di ogni attivitd. Helsecondo cazo deve essere
compilata la sezione C di questo modello. ,
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TITOLI ABILITATIN RELAT IV ALLE ATTIWITA DELLA SEDE

1591 ISCRIZION INALBI, RUOL, ELENCHI, REGISTRI et

Erte o futorts Denominazione albo, ruala, ete. Data Mumerao

161 UCEMNZE O ALTORLEZZAZION

Ente o Autornts Demominazione licerza, auton zzazione Data Humero

17 DENUNCIA DINIZIO ATTIVITA O COMUNICAZIONE

Indata ! ! & stata presentata denuncia di inizio del'attivitd o comunicazione per

I'attivita oi: a (E nte o awtorita)

187 COMMERCIO AL DETTAGU O IN SEDE FISSA (D LG5S, 11471 953)

Dal ! ! la superficie di vendita dell'esercizio ubicato nella sede & d mg
il settore mersealogico & : I:l alimentare I:l non alimertare I:l alimertara / non alimertars
SEZIONE C HW “‘ H H“‘

Ferleimpresa estere conunitd locdeintalia guesta sazione va compilata na solo caso di cessazionetotale dell'attivita nella provinca. Mon deve essare adlegato il
madello UL, Mel caso in cui siano ubicate pid unitd lozdi nella provincia e se ne cessi una =ola, la cessazione va denund ata con il modello UL,

22 TISTAMNIA DI CANCELLAZIONE DI ASSOCIAZIONE, EMTE, ECC. IMPRESA ESTERA

|:| per cessazione di ogni attivita in data i !

|:| pertrasfetimento di sede nella provincia di; comune di in data ! !
|:| per altro mofiv in data ! !
MOTE

Do CUMENTI EALTRI MODELLI ALLEGATI

mr. copie di mr. copie di

rr. imercalare P mr. UL

FIRMA (del ledale rappresentante)

Mome e Cognome Fima

SPAZIO PER LACCERTAMENTO DELLIDENTITA DELFIRMATARIC

M. doc. conoscimento rila=sciato il da

Data r r

Firma(per estesc) & qualifica del ricevente

Fer |'applicazione delle attestazioni di versamento d dintl etasse Wiliz=are 'apposito foglio aggiurto

Mod. R pagina 4/4



