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Al Dirigente del 

SERVIZIO LAVORI PUBBLICI 

UFFICIO TRASPORTI E 

MOTORIZZAZIONE 

PROVINCIA DI RIMINI  

Via Dario Campana 64 

47900     RIMINI 

 

DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE PER L’ESERCIZIO DELL’ATTIVITA’ DI 

AUTOSCUOLA 

(ai sensi dell’art. 123 del D.Lgs. 285/92, art. 335 del DPR 495/92, D.M. 317/95  e successive modificazioni ed 

integrazioni) 

 

ATTENZIONE: questo modulo contiene delle dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli artt. 46/47 del DPR 28/12/2000 n. 445 – 

“Testo Unico delle disposizioni legislative in materia di documentazione amministrativa”. Il sottoscrittore è consapevole delle 

Sanzioni penali e amministrative previste, dagli artt. 75 e 76 del T.U. in caso di Dichiarazioni false, falsità in atti, uso o esibizione 

di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a verità. Il sottoscrittore dichiara inoltre, di rendere i dati sotto la propria responsabilità 

ed è consapevole che l'Amministrazione Provinciale effettuerà idonei controlli sulla veridicità delle dichiarazioni rilasciate, come 

previsto dall'art.71 del T.U. 

 

 

SI C H I E D E 

(barrare le caselle che interessano) 

1. l’AUTORIZZAZIONE PER L’ESERCIZIO DELL’ATTIVITA’ DI AUTOSCUOLA  per: 

 

 inizio attività; 

 trasferimento del complesso aziendale1. 

 apertura sede secondaria; 

 trasformazione da impresa individuale a società; 

 trasformazione da società a impresa individuale; 

 recesso o esclusione di uno o più soci in caso di autorizzazione intestata a società semplice; 

 

2. L’AUTORIZZAZIONE A PROSEGUIRE L’ATTIVITA’ DI AUTOSCUOLA PER: 

 trasferimento sede; 

 Impedimento del titolare. 

 

PER IL SEGUENTE TIPO DI ATTIVITA’: 

a) Autoscuola per conducenti di veicoli a motore per la preparazione di candidati al conseguimento 

della patente di guida delle categorie A, B, C, D, E, delle patenti speciali delle categorie A, B, C, 

 
1 Indicare a quale titolo è avvenuto il trasferimento (compravendita, donazione, mortis causa, ecc.) 
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D, ai relativi esami di revisione e al conseguimento del certificato di abilitazione professionale 

(CAP); 

b) Autoscuola per conducenti di veicoli a motore per la preparazione di candidati al conseguimento 

della patente di guida delle categorie A e B e delle patenti speciali corrispondenti ed ai relativi 

esami di revisione. 

  

A TAL FINE DICHIARA 

a) Requisiti del titolare/legale rappresentante 

- di essere: 

 cittadino italiano 

 cittadino dello Stato di __________________________ appartenente alla Comunità Europea; 

 cittadino dello Stato di __________________________ non appartenente alla Comunità Europea 

munito di regolare permesso di soggiorno rilasciato da ___________________________ il 

___________________________ scadenza ___________________________; 

- di non essere e non essere stato sottoposto a misure restrittive di sicurezza personale o di prevenzione, 

previste dalla Legge 27 Dicembre 1956 n. 1423, come sostituita dalla legge 3 agosto 1988 n. 327, nonché 

dalla L. 31 Maggio 1965 n. 575 e successive modifiche ed integrazioni, fatti salvi gli effetti di 

provvedimenti riabilitativi; 

- di non essere stato interdetto o inabilitato o dichiarato fallito, ovvero che non sia in corso, nei suoi 

confronti, un procedimento per dichiarazione di fallimento; 

- di non essere stato condannato a pena detentiva non inferiore a tre anni; 

- di possedere adeguata capacità finanziaria come da allegati; 

- di essere in possesso del diploma di istruzione di secondo grado di ______________________________ 

conseguito in data _________________ presso l’Istituto ______________________________________ 

con sede in __________________________________________________________________________; 

- di essere in possesso dell’attestato di abilitazione alla professione di insegnante di teoria e/o istruttore di 

guida (che si allega in copia) n.______ conseguito dinnanzi alla Commissione d’esame 

di__________________________________________________ in data______________; 

 

b) Dati relativi all’impresa 

- che l’Impresa ha sede legale in _________________________________________________________ 

via _________________________________________________ n. ________ recapito telefonico 

______________________________________ fax __________________________; 

- di voler esercitare l’attività presso tale sede; 

- di voler esercitare l’attività presso la seguente sede___________________________________________; 
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c) Dati relativi allo svolgimento dell’attività: 

- Che, ai fini dello svolgimento dell’attività di autoscuola, si avvarrà del seguente personale, munito di 

apposito attestato di abilitazione alla professione di Insegnante di teoria e/o Istruttore di guida (che si 

allega in copia): 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________; 

 

- Che per l’attività di autoscuola intende utilizzare i seguenti veicoli: 

FABBRICA E TIPO DATA DI 

IMMATRICOLAZIONE 

TELAIO TARGA 

    

    

    

    

    

    

 

I quali sono: 

 Già in disponibilità dell’impresa a titolo di ( proprietà;  leasing) 

 Non ancora in disponibilità dell’impresa. 

 

d) Dati relativi ai locali: 

 

- Che i locali dell’Impresa possiedono tutti i requisiti di idoneità previsti dall’art. 3 del D.M. 317/95, 

ovvero: 

a) Un’aula di almeno 25 mq di superficie e comunque tale che per ogni allievo siano disponibili 

almeno 1,50 mq, dotata di idoneo arredamento e separata dagli uffici o dam altri locali di 

ricevimento del pubblico; 

b) Un ufficio di segreteria di almeno 10 mq di superficie antistante l’aula oppure laterale alla 

stessa con ingresso autonomo; 

c) Servizi igienici composti da bagno, antibagno, illuminati ed areati; 

d) Altezza minima prevista dal regolamento edilizio vigente nel comune in cui ha sede 

l’autoscuola. 
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