

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Art.47 del D.P.R. 28/12/2000, n.445)




I sottoscritt_________________________________________________________________________
Nat_ a___________________________ prov.________________ il________________________ residente a________________________prov._______ via/piazza__________________ n._________
codice fiscale______________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art.76 del D.P.R. 28/12/2000 n°445
DICHIARA
 di esercitare attività turistico ricettiva in modo in modo non imprenditoriale, come da LR 32/2014 per la struttura______________________sita in__________ via /piazza____________ n._______________________________
come risulta dalla Banca dati della Regione Liguria con codice CITR_________________________

 di non esercitare attività turistico ricettiva non imprenditoriale e di procedere con gli adempimenti normativi necessari all’autorizzazione della stessa, nel caso in cui sarà beneficiario di un contributo a valere dell’Operazione 6.4.33-34-35 della SSL del Gal Valli Savonesi, consapevole degli impegni ed obblighi derivanti da normativa comunitaria, nazionale e regionale di riferimento.



___________________, lì____________


						Il dichiarante ________________________





Si allega copia del documento di identità in corso di validità del dichiarate.
