
 
COMUNE DI OFFANENGO 

 
OGGETTO: Domanda di partecipazione al concorso per l’esercizio di attività di 

autonoleggio con conducente 
 
 
__l__sottoscritt_____________________________________________________________ 

nat_ a __________________________________________________________ il _______ 

residente a _______________________ in ________________________________ n. ___ 

C.F: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

P.IVA _________________________________________________________________________ 

Cittadino _____________________________________ in possesso del titolo di studio di  

_________________________________________________________________________ 

 
CHIEDE 

 
di partecipare al concorso pubblico per l’esercizio dell’attività di autonoleggio con 
conducente 
 

DICHIARA1 
 
� di essere iscritto nel ruolo dei conducenti di veicoli adibiti a servizi pubblici non di linea, come 

previsto dall’art. 6 della Legge 21/92, presso la CCIAA di 

________________________________________ in data __________________________ col 

n. _____________________________. 

� Di essere in possesso del certificato di abilitazione professionale (B CAP) estremi 

_____________________________________________________________________________ 

� Di avere la proprietà/ disponibilità di un locale o rimessa per l’autovettura nell’ambito dell’area 

comunale; 

� Di avere la proprietà/ disponibilità di autovettura da adibire al servizio; 

� Di non essere interdetto dall’assunzione di pubblici uffici; 

� Di essere di sana e robusta costituzione fisica ed esente da difetti o imperfezioni che possono 

influire sul rendimento in servizio; 

� Di essere in possesso della piena capacità di agire; 

� Di non aver trasferito precedente autorizzazione da almeno 5 anni; 

  

                                                 
1 Ai sensi degli articoli 46/47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28 Dicembre 2000, n°445, consapevole delle 

conseguenze amministrative e penali previste dagli articoli 75/76 del D.P.R. n° 445/2000, in caso di false attestazioni o 
dichiarazioni, ivi compresa la decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base 
della dichiarazione non veritiera; 

 



Dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilità: 

� Di non essere incorso in condanne e pene che comportino l’interdizione da una professione, 

arte e di non essere incapace ad esercitare uffici direttivi presso qualsiasi impresa, salvo che 

sia intervenuta riabilitazione a norme degli art. 178 e seguenti del C.P; 

� Di non essere incorso, nel quinquennio precedente la domanda, in provvedimenti di revoca o 

decadenza di precedente licenza di esercizio anche se da parte di altri comuni; 

� Di non essere incorso in una o più condanne, con sentenze passate in giudicato, per delitti non 

colposi, a pene restrittive della libertà personale per un periodo complessivamente superiore a 

due anni e salvi i casi di riabilitazione; 

� Di essere a conoscenza e di accettare che i dati personali saranno utilizzati per gli scopi 

istituzionali del Comune e per le comunicazioni ed informazioni dovute ad altre Pubbliche 

Amministrazioni nel rispetto del Dlgs 30 Giugno 2003, n° 196; 

� Di accettare le condizioni del bando di concorso, le norme previste dal vigente regolamento dei 

servizi, nonché le future sue modifiche. 

 
Allego la seguente documentazione: 

- copia certificato iscrizione ruolo conducenti 

- copia certificato di abilitazione (B CAP) 

- certificazione medica attestante di non essere affetto da malattie incompatibili con     l’esercizio 

del servizio (non anteriore a 3 mesi) 

- altri titoli oggetto di valutazione  

- _____________________________________________________________________________ 

 

Indirizzo e recapito telefonico a cui far pervenire tutte le comunicazioni riguardanti il concorso: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 
Offanengo, lì _________________ 

Firma 2   
     _______________________ 

 

                                                 
2 La firma del dichiarante deve essere apposta per esteso e chiaramente leggibile alla presenza del funzionario 

comunale,. Se inviata per posta o mediante delegato, allegare fotocopia del documento di identità del dichiarante. 

 


