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Dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorieta

dell'erede/legatario (art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
Societa a responsabilita limitata - Iscrizione di atto di cessione di quote mortis causa
Sottoscrittore
cognome ‘ nome ‘ luogo di nascita
provincia di nascita stato estero ‘ cittadinanza
data di nascita comune di residenza ‘ provincia di residenza
indirizzo
nella sua qualita di erede/legatario della quota di partecipazione della sottoindicata societa a responsabilita limitata:
Impresa
denominazione impresa ‘ codice fiscale
numero REA ‘ comune della sede ‘
provincia ‘ indirizzo ‘
avvalendosi della facolta prevista dall'art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non
veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 della stessa normativa

DICHIARA
1. chell sig./sig.ra‘ ‘ titolare della quota di partecipazione nella
suddetta societa di euro ‘ & deceduto/a in data ‘
2. diaver assolto agli obblighi previsti dalle clausole statutarie che disciplinano il diritto di prelazione sulle partecipazioni della societa a
responsabilita limitata suddetta
3

che eredi del dante causa summenzionato sono i signori
(continua con eredi)‘

(barrare le caselle di interesse)

e che gli stessi hanno tutti accettato I'eredita.

[ di aver provveduto a presentare denuncia di successione presso 'Agenzia delle Entrate di

‘ in data ‘
[ che rientra tra i soggetti per i quali non sussiste I'obbligo di presentare la dichiarazione di successione ai sensi dell'art. 28, c. 7, d.lgs. 31/10/1990 n. 346

[ che tra gli eredi non esistono soggetti minori per i quali si renda necessaria la preventiva autorizzazione ai sensi dell'art. 320, c. 3, del codice civile, ai fini dell'acc
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[ che tra gli eredi esistono i seguenti soggetti minori ‘ per i quali si allega
autorizzazione del giudice tutelare ai sensi dell'art. 320, c. 3, del codice civile, ai fini dell'accettazione dell'eredita e la cui potesta € esercitata:

QO daisignori  (nome e cognome) ‘ ‘

QO dal curatore speciale  (nome e cognome) ‘ ‘

Data Firma digitale o autografa

Il presente modulo, sottoscritto con firme autografa o digitale, va inviato al Registro imprese in allegato alla pratica telematica.

COME DAALLEGARE
TRASMETTERE | ALLA PRATICA | CON FIRMA AUTOGRAFA: compilare a computer, salvare e stampare. Quindi firmare, scansionare il documento finale e
IL MODULO TELEMATICA |inviare a cciaa.bergamo@bg.legalmail.camcom.it. Allegare fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validita.

CON FIRMA DIGITALE: compilare a computer, salvare, firmare digitalmente

INFORMATIVA Al SENSI DEGLI ARTT. 13 E 14 DEL REGOLAMENTO EUROPEO N. 679/2016 (GDPR) PER IL TRATTAMENTO DEI DATI
PERSONALI

La Camera di commercio di Bergamo, in qualita di Contitolare con Bergamo Sviluppo, garantisce il trattamento dei dati personali forniti nel rispetto
del Regolamento UE 2016/679 (GDPR). L'informativa completa & pubblicata sul sito istituzionale della Camera di commercio di Bergamo alla pagina

Modulistica www.bg.camcom.it/modulistica. La si pud consultare cercando il titolo del presente modulo e cliccando sul relativo link presente nella
colonna "Informativa privacy".
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