[bookmark: _GoBack]DENOMINAZIONE 
(indicare la denominazione dell’Istituto/Consorzio/Ditta Privata)



Mod. B – Rilascio del porto di pistola a tassa ridotta di GPG
                dipendente di (barrare la casella di interesse)
	
	Istituto di Vigilanza

	
	Consorzio di Vigilanza

	
	Ditta privata




Alla Prefettura - U.t.G. di BARI 
polamministrativa.prefba@pec.interno.it 

_l_ sottoscritt_ __________________________________________________________ nat_ a ____________________ il ______________residente a ______________________ via
________________________n.___, in qualità di
	
	Rappresentante legale dell’Istituto di Vigilanza

	
	Presidente/Rappresentante territoriale del Consorzio di Vigilanza

	
	Rappresentante legale della ditta privata


denominato:____________________________________________ con sede in ____________________ via_______________________________ n. _________
Telefono:_________________________________PEC____________________________

C H I E D E

il rilascio della licenza di porto di pistola, a tassa ridotta, in favore della GPG ______________________________ nat_ a ____________ il_____________
CF _________________________________e residente a ________________________________ via ________________________ n._____, già alle dipendenze.
Si allega:
1. (vedasi All.1) autocertificazione  a cura della GPG attestante la cittadinanza, il luogo e la data di nascita, la residenza, lo stato di famiglia, il titolo di studio, la posizione agli effetti degli obblighi militari 
2. (vedasi All. 2) dichiarazione assolvimento marca da bollo;
3. (vedasi All.3) dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà;
4. copia di un documento di identità in corso di validità della GPG;
5. certificato sanitario in bollo da € 16,00 relativo alle condizioni psico-fisiche, visive e uditive del richiedente rilasciato ai sensi del D.M. della Sanità del 28/04/1998 completo di certificato  anamnestico rilasciato dal medico di fiducia ai sensi dell'art. 3 del medesimo decreto;
6. certificato di idoneità al maneggio delle armi rilasciato da una sezione di Tiro a Segno Nazionale;
7. ricevuta del versamento di € 1,14 (costo del libretto) sul conto corrente postale n. 203703 intestato alla Tesoreria Provinciale dello Stato sez. di Bari con l'esatta indicazione della causale del versamento "costo del libretto per porto di pistola a tassa ridotta";
8. ricevuta del versamento di € 7,75 sul conto corrente postale n. 8003 (tassa di concessione governativa - tassa ridotta);

Il sottoscritto si impegna a produrre a questo ufficio, entro 10 gg dall’invio della presente richiesta,  due fotografie in originale uguali, recenti e a capo scoperto, di cui una autenticata in esenzione di bollo.
Luogo e data ____________                   				
			 			           		 _______________________
(firma del datore di lavoro)
________________________________________________________________
(firma per accettazione dell’incarico da parte dell’aspirante guardia giurata)

All.1
Autocertificazione (D.P.R. n. 445 del 28.12.2000) 
da compilare a cura della GPG

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome)_________________________________________________
nato/a __________________________ Prov. _______il _____________ CF___________
residente a ______________________ Prov. ______ in via/piazza ______________________________n. _____
consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria responsabilità

DICHIARA

· di essere nato/a a _______________________________ il _____________ Prov. ______
· di essere residente nel Comune di ____________________________________________
Via/Piazza ___________________________________________________ n. ________
· di essere cittadino/a italiano/a
· di godere dei diritti civili e politici
· che la famiglia convivente si compone di:
	COGNOME
	NOME
	LUOGO DI NASCITA
	DATA DI NASCITA
	RAPPORTO PARENTELA

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



· di possedere il seguente titolo di studio __________________________________________ conseguito presso___________________________in data___________;
· [ ] di aver prestato servizio militare dal …….al……__come risulta dal foglio di congedo
rilasciato a in data________________________________
· [ ] di non aver prestato servizio militare.


Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D. Lgs. n. 196/2003 e s.m.i. (codice in materia di protezione di dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Luogo e data_____________
______________________________________________________________
(firma dell’aspirante guardia giurata)



N.B.: la presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono. L’Amministrazione si riserva di effettuare controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71, comma 1, D.P.R. 445/2000). In caso di dichiarazione falsa il cittadino verrà denunciato all’autorità giudiziaria ( allega copia della C.I. in corso di validità)

All.2
Assolvimento dell’imposta di bollo
da compilare a cura del datore di lavoro


l_ sottoscritt_ __________________________________________________________ nat_ a ____________________ il ______________residente a ______________________ via
________________________n.___, in qualità di
	
	Rappresentante legale dell’Istituto di Vigilanza

	
	Presidente/Rappresentante territoriale del Consorzio di Vigilanza

	
	Rappresentante legale della ditta privata


 
denominato:____________________________________________ con sede in ____________________ via_______________________________ n. _________
Telefono:_________________________________PEC____________________________

in relazione all’istanza di cui sopra, valendosi della facoltà prevista dall’articolo 3 del Decreto Ministeriale 10/11/2011 e degli articoli 46 e 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 75 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12//2000, n. 445 e dell’articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,
DICHIARA
di essere in possesso della marca da bollo con numero identificativo _____________________del __/__/____ associata all’istanza in favore della G.P.G. sig/ra _________________________________________
Si impegna a consegnare successivamente la marca da bollo in originale.
Luogo e data ____________                   				
			 			           		 _______________________
  (firma del datore di lavoro)




All.3
Atto di notorietà
da compilare a cura del datore di lavoro

l_ sottoscritt_ __________________________________________________________ nat_ a ____________________ il ______________residente a ______________________ via
________________________n.____, in qualità di
	
	Rappresentante legale dell’Istituto di Vigilanza

	
	Presidente/Rappresentante territoriale del Consorzio di Vigilanza

	
	Rappresentante legale della ditta privata


denominato:____________________________________________ con sede in ____________________ via_______________________________ n. _________
Telefono:_________________________________PEC____________________________

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445/2000,
DICHIARA
che la documentazione allegata in copia è conforme agli originali in proprio possesso.

Luogo e data ____________                   				
			 			           		 _______________________
  (firma del datore di lavoro)
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