
CITTA' DI TRAPANI
Provincia di Trapani
Medaglia d'Oro al Valor Civile
3° Settore - Urbanistica, Patrimonio    
Servizio: SUAP – 

OGGETTO: SEGNALAZIONE DI VARIAZIONI SOCIETARIE.

Il sottoscritto ____________________________________________________________________

nato a______________________________ il ________________ nazionalità ________________

codice fiscale ______________________________ residente in ___________________________

Via ______________________________________________ n. ________ Tel. _______________,

 in proprio  ___________________________________________________________________

 quale legale rappresentante / delegato della Società __________________________________

con sede legale in ________________________ Via ________________________________n.__

iscritto/a al n.________in data_________ del Registro delle Imprese della C.C.I.A.A. di TRAPANI

Codice fiscale/partita IVA ____________________________________ titolare dell’autorizzazione 

amministrativa di _____________________________n.__________del _____________________ ;

SEGNALA  CHE

 la Società denominata _______________________________________________________ ha 

variato la ragione sociale in ____________________________________________________

 dalla Società sono usciti i soci che qui di seguito si riportano: 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

 nella Società sono entrati i soci che qui di seguito si riportano:

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

 nuovo legale rappresentante è il Sig. ______________________________________________



 che la sede legale della società, è variata nella seguente:______________________________

___________________________________________________________________________;

 che il numero civico dell’esercizio è variato nel seguente:______________________________;

 che la residenza anagrafica è variata nella seguente: ___________________________________

_______________________________________________________________________________

         Data _______________

Firma
______________________________

ALLEGATI:

 Atto di cessione di quote sociali in copia;
 Fotocopia documento di riconoscimento legale rappresentante
 Versamento su c.c.postale n. 6638999 di € 30,00 con l’indicazione della causale di versamento

“spese  di  istruttoria”–  servizi  per  il  commercio:  descrizione  del  tipo  di  richiesta,  oppure
mediante bonifico bancario, codice Iban n. IT 45Z0760116400000006638999.

(1) Nel caso di società di capitali o di società di persone, le autodichiarazioni di cui alla Legge
31/05/1965, n. 575 devono essere rese a parte, da chi vi sia tenuto ai sensi di legge (legali
rappresentanti, soci, amministratori).


