
COMUNE DI POLIGNANO A MARE 
70044 CITTA’ METROPOLITANA di BARI 

UFFICIO TECNICO * AREA V - ATTIVITA’ PRODUTTIVE/S.U.A.P. 

AL COMUNE DI POLIGNANO A MARE 
Area V / Attività Produttive/S.U.A.P. 

Viale Rimembranza n. 21 
70044 – POLIGNANO A MARE (BA)  

DOMANDA DI VOLTURA AUTORIZZAZIONE ALL’ESERCIZIO  

DI NOLEGGIO AUTOBUS CON CONDUCENTE  
(ai sensi della Delibera di G.M. n. 161 del 11/08/2016) 

Il/la sottoscritto/a _________________

data di nascita _________________ luogo di nascita _________________         (prov. ____ )  

cittadinanza italiana ovvero 

________________________________________________________ Codice Fiscale 

_________________

residenza:  Comune di _________________CAP _____________(prov. ___) 

via/p.zza _______________ n. __________, Tel. _________________ Fax _________________

In qualità di Da compilare in caso di successione mortis causa 

 erede 

persona designata dagli eredi appartenenti al nucleo familiare del de cuius 

Ditta individuale    

 Rappresentante legale della Soc. _________________ con sede legale/secondaria in 

_________________ via/p.zza _________________ n. _________________, 

numero di iscrizione al registro delle imprese _______________________, codice fiscale/partita IVA 

_________________

     C H I E D E 

La voltura della licenza n. ______ rilasciata in data ___________ per l'esercizio dell'attività di NOLEGGIO 

CON  CONDUCENTE  di   AUTOBUS precedentemente intestata a: _______________________________ 

Valendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, consapevole delle 

conseguenze amministrative e penali previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, in caso di 

false attestazioni o dichiarazioni  

 DICHIARA 
 di essere in possesso della patente di guida per il tipo di veicolo destinato al servizio di noleggio NCC 



 di essere in possesso del Certificato di Abilitazione Professionale N. ______________ del 

_________previsto dal vigente Codice della Strada 

 di essere in possesso dei requisiti per l'esercizio della professione di tassista previsti dalla normativa 

vigente e quelli di cui all'art. 7 del vigente Regolamento Comunale per il trasporto di persone mediante 

servizio di noleggio con conducente ed autovettura: 

 idoneità morale (art. 11 del T.U.L.P.S. – R.D. n. 773/1931
1
) 

 idoneità professionale (certificato di iscrizione al ruolo  - L. 15/01/1992 n. 21 – art. 6)  N. ________

del _______________ c/o  ___________________________________________________________

 essere assicurato per la responsabilità civile nei confronti di persone o cose, compreso i terzi

trasportati, con copertura almeno doppia rispetto ai massimali minimi previsti dalla legge

 che non sussistono nei propri confronti “cause di divieto, di decadenza, o di sospensione di cui all’art. 10 

della legge 31.5.1965, n. 575” (antimafia). data 27 giugno 2017                                                          

firma _________________ 

N.B. "Qualora con il decesso del titolare l'impresa sia trasferita a persone in minore età o priva dell'idoneità professionale è 

consentito agli eredi l'esercizio provvisorio mediante sostituti iscritti a ruolo per la durata massima di due anni, fermo 

restando la facoltà di cui all'art. 10 – 2° comma della Legge n. 21/92 per gli eredi dei titolari dell'attività di NCC." – Art. 

18 c. 4 del Regolamento Comunale. 

ALLEGATI: (*Documenti obbligatori al momento della presentazione della domanda) 

 Fotocopia Documento d’Identità e Patente di Guida in corso di validità del richiedente;

 Certificato medico di idoneità psicofisica del richiedente;

 Licenza in originale;

 Fotocopia della Carta di Circolazione in corso di validità;

 Fotocopia CAP o CQC in corso di validità;

 Fotocopia Certificato di Iscrizione al Ruolo rilasciato dalla C.C.I.A.A. di BARI;

 Fotocopia Polizza Assicurativa in corso di validità;

 Fotocopia Contratto di Proprietà o di Locazione dell’Autorimessa.

 Marca da bollo di € 16,00.

 Fotocopia del versamento di € 52,80 per i diritti di segreteria da effettuare sul C/C. n. 18324707

intestato al Comune di Polignano a Mare-Servizio Tesoreria.

 Atto / dichiarazione notarile / atto notorio indicante gli estremi del contratto di cessione d’azienda

 Dichiarazione requisiti morali/antimafia

In caso di successione mortis causa: 

Dichiarazione di rinuncia da parte degli eredi 

Nomina di persona non appartenente al nucleo familiare. 


