
REGIONE SICILIA

COMMISSIONE PROVINCIALE
PER L'ARTIGIANATO

c/o Camera di Commercio di Agrigento

Parte riservata all’Ufficio

DECISIONE DELLA COMMISSIONE

Accolta …………….. Respinta …………….. Sospesa ……………..

COMUNE DI |__||__||__||__|
3 4

Albo n. |__||__||__||__||__||__|
8 11

Data di iscrizione |__||__||__||__||__||__|
12 17

Data di presentazione della denuncia |__||__||__||__||__||__|
18 23

CATEGORIE:

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ALBO DELLE IMPRESE ARTIGIANE

Al SENSI DELLA LEGGE 8/8/1985 N. 443 E DELL’ART. 6 DELLA L.R. 18/2/1986 N. 3

N. DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO DELLE IMPRESE ……………………

Codice Fiscale |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|

Il sottoscritto …………………………………………………………………………….…….………………
Titolare

nella sua qualità di                     della Ditta ………………..………………………..……….………………..
Socio

con sede operativa in (1) …….…….…….…….…….…….…….…….…….…….…………………………..
a Iscritta nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio di ….…………..…… R.E.A. n. .………...
b Non iscritta nel Registro delle Imprese
c Assistito da ..……………..……………..……………..……..………….…. Tel …………………………..
d Unisce, debitamente compilato. Il modulo contenente notizie  anagrafiche relative alla Ditta.
e Risponde sotto la sua personale responsabilità ed in maniera conforme al vero al questionari che segue:

LUOGO OVE Si SVOLGE PREVALENTEMENTE L’ATTIVITA LAVORATIVA (2)
(barrare li casellino corrispondente)

IN APPOSITI LOCALI IN LOCALI NON APPOSISTAMENTE DESTINATI

distinti dall’abitazione di uno dei soci (in proprietà) o1 nell’abitazione di un dei soci (in prorietà) o5

idem c.s. (in affitto) o2 preso il richiedente la prestazione o6

presso l’abitazione di uno dei soci o3 in forma ambulante o7

idem c.c. (in affitto) o4 mediante posteggio o8
47

altri (specificare) …………………………….. o9
47

…………………………………………….
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CARATTERI PREVALENTI DELL'ATTIVITA SVOLTA (3) (barrare il casellino corrispondente)

IN SERIE NON IN SERIE

con lavorazione completamente automatizzata o1 con lavorazione prevalentemente manuale o3

con lavorazione non completamente
automatizzata di macchine o2 prevalentemente con l’ausilio di macchine o4

48 48

indicare macchine ed attrezzature in uso all’impresa ………………….………………….………………

………………….………………….………………….………………….………………….…………….

………………….………………….………………….………………….………………….…………….

ADDETTI ALL’IMPRESA
M F TOT.

Soci |___|___| |___|___| |___|___|
48 52

Familiari coadiuvanti |___|___| |___|___| |___|___|
53 56

Impiegati |___|___| |___|___| |___|___|
57 60

Operai specializzati e qualificati |___|___| |___|___| |___|___|
61 64

Operai comuni |___|___| |___|___| |___|___|
65 68

Lavoranti a domicilio |___|___| |___|___| |___|___|
69 72

Totale |___|___| |___|___| |___|___|

Apprendisti |___|___| |___|___| |___|___|
73 76

POSIZIONE INAIL N. …………….. Partita I.V.A. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

C

D



NOTIZIE CONCERNENTI IL TITOLARE DI DITTA INDIVIDUALE OVVERO CIASCUN SOCIO (4)

G E N E R A L I T À

n. Cognome e nome
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a) 1 Scuola elementare; 2 Scuola media inferiore; 3 Istituti professionali; 4 Scuola media superiore; 5 Università.
b) 1 Agricoltura, foreste caccia e pesca; 2 Industrie estrattive; 3 Industrie manifatturiere; 4 Industrie della costruzione e

manutenzione di impianti; 5 Produzione e distribuzione del gas; 6 Turismo e Commercio; 7 Trasporti e Comunicazioni;
8 Credito, Assicurazione, Imprese finanziarie di controllo e gestioni esattoriali; 9 Servizi; 0 Nessuna attività.

c) 1 imprenditore; 2 libero professionista; 3 dirigente; 4 impiegato; 5 lavoratore in proprio; 6 lavoratore dipendente; 7
coadiuvatore; 8 lavoratore a domicilio; 9 altri.

IL TITOLARE OVVERO IL SOCIO ELETTORE

è iscritto nelle liste elettorali del Comune di
………………………………………………………………………….

E



27 / FIRMA DELL’OBBLIGATO ALLA DENUNCIA E DEPOSITO FIRME (Autenticate ai sensi dell’art. 20
legge n. 15/1958)

Cognome e nome Firma

Visto per l’autentica della firma del Sig. ……………….……………….……………….……………….…………………

La cui identità è stata accertata mediante esibizione di: …………………………………………………………………….

Data Firma

PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA ALLO SPORTELLO DA PARTE DELL’INTERESSATO
(Art. 3, comma 11, Legge 127/97 come modificato dalla Legge 191/98)

FIRMA DELL’OBBLIGATO

Cognome e nome Firma

SPAZIO PER L’ACCERTAMENTO DELL’IDENTITÀ DEL FIRMATARIO

n. doc. riconoscimento ………………………… rilasciato il ………………………… da …………………………………

Data ……../……../…….. ……………………………………………….…………
Firma (per esteso) e qualifica del ricevente

AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO

(1) Per sede operativa deve intendersi il luogo ove si svolge l’attività dell’impresa.
Qualora l’impresa, per l’esercizio della propria attività, disponga di più locali, ubicati in luoghi diversi e destinati ad
utilizzazioni di varia natura (laboratori, uffici amministrativi, filiali, magazzini, mostre, negozi, etc.) per sede operativa
deve intendersi il luogo ove si svolge l’attività principale.

(2) Si intendono - locali distinti dall'abitazione dell'artigiano - quei locali che non fanno parte integrante dell'abitazione, ma
sono dotati di accesso indipendente.
Si dovrà indicare - presso il richiedente la prestazione - qualora l'artigiano, per la natura stessa della sua attività, presti la
propria opera presso l’abitazione dei committente (verniciatore o decoratore di mobili, riparazione di impianti idraulici,
elettrici, etc.).
Si deve dare risposta - in forma ambulante - solo nel caso in cui l’artigiano svolga abitualmente la sua attività recandosi
alla ricerca di clienti (ad es. l’arrotino, il fotografo ambulante).
Infine, quando l'attività lavorativa viene abitualmente svolta ricorrendo all'occupazione di un tratto di suolo pubblico, si
dovrà barrare il quadratino corrispondente a - mediante posteggio - (es. tassisti).
Qualora si verifichino casi non indicati si dovrà specificare sotto la voce - altri - il tipo di attività (es. autotrasporti).

(3) Per attività svolta in serie deve intendersi quella in cui la produzione viene realizzata mediante l’impiego di attrezzature o
macchinari idonei ad ottenere una ripetizione di prodotti aventi caratteristiche identiche di forma, qualità e dimensione
conformi ad un unico prototipo. Non rientra, quindi, in questo tipo di attività (cioè in serie) l’attività che da luogo ad una
produzione di più oggetti pur in esemplari uguali, ma effettuati prevalentemente con lavoro manuale, ciò anche quando le
corrispondenti parti componenti dì oggetti finiti siano preparati simultaneamente.

(4) Secondo la legge, per - lavoro professionale anche manuale - va inteso - nel senso che il lavoro professionale dei titolare
di impresa artigiana (cioè dallo stesso esercitata come ordinaria occupazione) deve essere anche manuale; non può,
quindi, essere limitato alla sola organizzazione, direzione ed amministrazione della impresa; ma deve estendersi, sia pure
saltuariamente, alla materiale partecipazione dei titolare stesso al processo produttivo effettuato nell'impresa.
...Detta partecipazione manuale presuppone, pertanto, una capacità professionale specifica nell’intero ciclo produttivo che
si attua nell'impresa e non già la semplice preparazione manuale di attività estranee al processo tecnico.



MUNICIPIO DELLA CITTÀ di ………………………………….

IL DIRIGENTE

Visto l’Art. 12 della L. R. 2-1-1979, n. 1;
Visto l’Art. 8 della L. R. 18-2-1986, n. 3;
Assunte le necessarie informazioni;

CERTIFICA

- che il Sig. ……………………………………………………………………………………………………………..

nato a ………………………………………………………………………. il ……………………………………...

residente …………………………………………. Via ………………………………………………. n. …………

è titolare dell’impresa artigiana denominata …………………………………………………………………………

con sede in questo Comune nella Via ………………………………………………………………… n. ………….

esercente l’attività di …………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………..

con inizio in data   …………………………………;

- che l'attività sopracitata risulta essere esercitata in conformità alle vigenti norme;

- che dagli accertamenti effettuati è emerso: ……………………………………………………………………….….

………………………………………………………………………………………………………………………..

- che il titolare personalmente, professionalmente esercita l’attività artigiana sopra indicata svolgendo in misura
prevalente il proprio lavoro anche manuale nel processo produttivo.
………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………..

Le macchine e le attrezzature di cui la ditta dispone sono le seguenti:

………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………..

L’impresa occupa n. …………….. operai e n. …………….. apprendisti.

Si rilascia a richiesta dell’interessato per uso iscrizione nell’Albo delle Imprese Artigiane della Provincia di

Agrigento.

……………………………, lì ……………………………

………………………….………………………………….
Nome, Cognome e firma


