ALLEGATO 1BIS
(attività a carattere permanente diverse dalle PMI – assenza di apparecchiature rumorose– art.3 bis, penultimo comma)
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ
(resa e sottoscritta ai sensi D.P.R. 445/00)
	
	AL COMUNE DI CERTALDO

Sportello Unico Attività Produttive

(trasmettere tramite PEC)


Il sottoscritto ____________________________________________________________________________

nato a ___________________________________________________________(_____) il ______________

residente in _____________________________________________________________________ (_____)

Via/P.zza ____________________________________________n°________ C.F.____________________

n. recapito telefonico___________________ fax_____________________ cell._______________________

in qualità di:

( titolare dell’ impresa individuale ________________________________________________________

( legale rappresentante della Società ______________________________________________________

( altro (specificare)_________________________________________________________

con sede legale nel Comune di ____________________________________________________(_______)

Via/P.zza __________________________________________________________ n° _______________

P.I. _______________________________________________ iscritta al registro delle imprese della

Camera di Commercio di ________________________dal ___________________ al n°______________

e-mail____________________________________________________

consapevole che, in caso di dichiarazioni mendaci, falsità di atti o uso di atti falsi, (art. 76 del DPR

n°445/2000), saranno applicate le sanzioni penali p reviste dalle vigenti leggi in materia
D I C H I A R A

che nello svolgimento dell’attività di _________________________________________________________

Ubicata in via/piazza _____________________________________________________________________

non verrà fatto uso di apparecchiature rumorose legate all’attività che superano i limiti di rumorosità fissati

dal Piano Comunale di Classificazione Acustica (PCCA) e che pertanto l’attività non richiede valutazione

previsionale di impatto acustico.
Data:__________________________                                           Firma:___________________________

N.B. Ove la sottoscrizione non avvenga in presenza di personale addetto allegare copia fotostatica non autentica del documento di identità del sottoscrittore (art. 38 DPR 445/00)

