Al Signor SINDACO DEL COMUNE DI
...............................................................................
(quale Autorità Locale di Pubblica Sicurezza)
Segnalazione certificata di inizio di attività per l’uso di apparati ricetrasmittenti di debole potenza di cui al punto 8 dell’art. 334 D.P.R. 156/1973, sostitutiva della
AUTORIZZAZIONE C.B.
VALIDA 5 ANNI

Il sottoscritto ........................................................................................................................................................ cittadino .......................................................................... nato a ......................................................................... il ....................................................... residente nel Comune di .......................................................................... C.a.p. .................................... fraz. .................................... Via/Piazza .............................................................. n. .................... Tel. ............................................ Codice Fiscale ....................................................................... nella qualità di .................................................................. con sede .................................................................. Via .................................................................. C.F. e P.I. ................................................................................... 

Visto l’art. 11 del D.L. 487/1993, modificato in sede di conversione della Legge 71/1994.

S E G N A L A
l’inizio di un’attività privata consistente nell’uso di n° ..........(...........................) apparati ricetrasmittenti di debole potenza (C.B.) omologati per gli scopi di cui al punto 8 dell’art. 334 del D.P.R. 156/1973.
............................................................................                     ............................................................................ 
(marca)
(tipo)

............................................................................                     ............................................................................ 
(marca)
(tipo)

Dichiara inoltre:
- di usare in frequenza il seguente pseudonimo: ................................................................................................ - che l’apparato sarà usato anche dai seguenti familiari conviventi

........................................................... .............................................. ................................ ................................ 


(cognome e nome)
(Comune di nascita)
(data di nascita)
(grado di parentela)
........................................................... .............................................. ................................ ................................ 


(cognome e nome)
(Comune di nascita)
(data di nascita)
(grado di parentela)

- di attenersi alle norme di comportamento indicate dalla FIR-CB

- di usare il canale 9 per le chiamate di soccorso

Allega:

 FORMCHECKBOX 
 l’attestazione di versamento del canale annuo di € ........................... intestato a ..................................  FORMCHECKBOX 
 copia della dichiarazione di detenzione inviata all’Autorità locale di Pubblica Sicurezza.

Informativa ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. 196/2003

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

data ...........................................................
La presente dichiarazione è inviata o presentata al Comune in ottemperanza all’art. 403 del D.P.R. 29.03.1973 n. 156.
Firma

..................................................................................
 FORMCHECKBOX 
 Allegata fotocopia del documento di riconoscimento del dichiarante

(in corso di validità)
IMPORTANTE: Il possesso di una fotocopia della dichiarazione, della raccomandata A.R. e del versamento del canone, consentirà di utilizzare l’apparato senza attendere la preventiva autorizzazione.
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