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DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE
PER LA FATTURAZIONE DELEGATA Al SOCI

SPAZIO RISERVATO AL PROTOCOLLO

QUADRO A - SOGGETTO RICHIEDENTE (OP)

RAGIONE SOCIALE CUAA

SEDE LEGALE(indirizzo, CAP, Comune e sigla Provincia)

TELEFONO FAX E-MAIL

SEDE OPERATIVA(indirizzo, CAP, Comune e sigla Provincia)

QUADRO B — RICHIESTA DEL RAPPRESENTANTE LEGALE DELL 'OP |

IL SOTTOSCRITTO CODICE FISCALE
NATO A ( )IL RESIDENTE A ()
VIA N. in qualita di legale rappresentante del soggetto

richiedente di cui al quadro A e consapevole dedlezioni penali in caso di dichiarazioni mendaci ai
sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000

CHIEDE

l'autorizzazione, nellambito della commercializeaze diretta, di far effettuare la fatturazione
delegata ai seguenti soci, per I'anno indic@are I'anno di riferimento della richiesta):
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RAGIONE SOCIALE INDIRIZZO SEDE LEGALE CUAA

~lolo|n|wveR|Z

DICHIARA

a) che gli associati elencati nella tabella di cuirsopono organizzati in forme societarie che gia
esercitano un’efficace concentrazione di prodottioealorizzazione dell offerta;

b) che é costituito un ufficio commerciale pressotlattura principale dellOP o della filiale se
preposta all'attivita di commercializzazione;

c) che, qualora lattivita di commercializzazione vangyolta presso le sedi degli associati, il
personale eventualmente non dipendente dellOP,agee in nome e per conto del’OP
medesima, e da questa appositamente delegato;

d) che ogni operazione di vendita e acquisita agldatt'ufficio commerciale dell’OP;

e) che le transazioni risultano da ogni singola cantedi vendita;

f) che le fatture di vendita sono registrate e il lionporto iscritto nel volume di affari del bilancio
ufficiale dell’OP, tra i conti d’ordine;

g) che la contrattazione e le condizioni di venditacsdefinite dall’'ufficio commerciale dell’OP;
h) che I'OP fattura direttamente almeno il 60% deldatto dei soci complessivamente trattato

dalla medesima, cosi come dimostrabile dal biladeidOP e da quello dei soci richiedenti la
fatturazione delegata oltre a eventuali ulteriacwimenti che si allegano alla presente richiesta;

i) di essere a conoscenza come un socio che ha hatwefaella facolta della “delega alla
fatturazione” con un’OP, non possa usufruire d fbssibilita se aderisce a un’altra OP;

J) di essere a conoscenza che la delega alla fatmez)u0d essere concessa per un periodo
massimo di tre anni e che per i soci gia autorizaatoncessione cessa in ogni caso decorso |l
terzo anno a partire dal 1° gennaio 2013;

SI IMPEGNA

a) a comunicare le variazioni dei dati esposti nebadnda, intervenute successivamente alla sua
presentazione;
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b) a sottoporsi agli accertamenti delle Autorita datrollo per la verifica di quanto dichiarato nella
presente domanda, consentendo alle medesime diexecéberamente alla sede, strutture e
documentazione amministrativa e contabile dell’OP.

Ai sensi e per gli effetti del DIgs 196/2003, sit@izza l'acquisizione e il trattamento anche
informatico dei dati contenuti nella presente dodzani fini dei controlli da parte degli Organismi
comunitari, nazionale e regionali.

Ai sensi dell’art. 38 del DPR 445/2000, la dichiacme € sottoscritta dall'interessato in preserea d
dipendente della struttura ricevente ovvero sotittace inviata insieme alla fotocopia non
autenticata di un documento valido d’identitd dalhthrante all’'Ufficio competente tramite un
incaricato oppure a mezzo posta.

Fatto a Firma appostaapresenza
(timbro e firma del Funzionario responsabil

Firma Estremi di riccinoento
tipo di documento:

Rilasciato da:




