
 
 

 

 
PROGETTO AMICUS VIATORUM 

 
ALLEGATO 2 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL POSSESSO DEI REQUISITI RICHIESTI DA AVVISO 
PUBBLICO PER LA RICERCA DI ARTIGIANI, COMMERCIANTI E PMI PRESENTI SUI CAMMINI 
GIUBILARI INTERESSATI ALL’OTTENIMENTO DEL MARCHIO “AMICUS VIATORUM” (D.P.R. 

n. 445 28/12/200 Art. 46/47) 
 
 

Il/La sottoscritto/a Cognome       Nome     ___ 

nato/a a ______________________________________ prov ________ il __________________ 

Codice fiscale                 

 
Residente in ____________________________________________ Prov. _______________ 

 

Via _______________________________________________________________________ 

 

CAP _______________ in qualità di titolare/Legale Rappresentante dell’impresa artigiana 

___________________________________________________________________________ 

 

con sede operativa in ____________________________ Municipio* _______________________ 

Via _______________________________________________________________________ 

CAP _______________  Prov. _______________  

 

_______________________________ 
1* da indicare solo per le aziende che hanno sede operativa nell’area metropolitana di Roma 



 
 

 

 

DICHIARA 

Sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali connesse a dichiarazioni non 

veritiere, formazione o uso di atti fasi richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 comma  

n. 445: 

 Essere regolarmente iscritti alla Camera di Commercio di Roma 
 

 Essere in regola con le norme di legge in merito ai locali, alla sicurezza, agli alimenti, al 
commercio ed ai servizi; 
 

 

Luogo e data         Firma (leggibile)  ____________________________ 

 

Allegare fotocopia di un documento di riconoscimento valido 

 
 


