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Comune di Monte Argentario
(Provincia di Grosseto)
Ufficio Commercio

58019 Porto Santo Stefano — Piazzale dei Rioni, 8 Tel 0564 81.19.68

www.comune.monteargentario.gr.it commercio@comune.monteargentario.gr.it
Mod. SCIA adeguato alla L.122/2010 (Agg 11/2010)

SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE
SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI INIZIO ATTIVITA’

ATTIVITA TEMPRANEA |

AL COMUNE di MONTE ARGENTARIO — Ufficio SUAP
58019 PORTO S. STEFANO

Ai sensi del d.lgs. n.59/2010 (art. 64), della LOR.02.2005 n. 28 del D.L. 78/2010 (L.122/2010)
IL SOTTOSCRITTO
Cognome e Nom

CoFo | e
Data di nascita /I Cittadinanza Sesso: M |__||A

o a-

Luogo di nascita: Stato Peavin Comune

Residenza: Provincia Comune

=
=

Via, Piazza, ecc. N. C.A.P.

in qualita di:
|__| titolare del’omonima impresa individuale
Partita IVA (se giaiscritto) || | | L L L L L L L L]

m2>Xx >»r — T

con sede nel Comune di Provincia

Via, Piazza, ecc. N. C.A.P. Tel.

N.di iscrizione al Registro Imprese (se giitto) CCIAA di

z

|__| legale rappresentante della Societa
Cod. fiscale |_|__|__ ||| |_|_|_|_|_[ | ||
Partita IVA (se diversada C.F.) |__|__ LLLL L L L1 LI

denominazione o ragione sociale

con sede nel Comune di Provincia

Via, Piazza, ecc. N. C.AP. Tel.

N.d'iscrizione al Registro Imprese CCIAA di

|__| titolare di permesso di soggiorno/carta di soggiorn (solo per cittadini stranieji

rilasciato da Questura di

con ||l jndata_/ [/  validofinoal [/ [

Orrmrm+->» v > -

per il seguente motivo

che si allega in fotocopia.
Trasmette segnalazione certificata di inizio attiva relativa a:
AVVIO DELL'ATTIVITA’ TEMPORANEA DI SOMMINISTRAZI ONE
DI ALIMENTI E BEVANDE [ |

segnhala quanto contenuto nella rispettiva sezione:



SEZIONE A - AVVIO DELL'ATTIVITA' TEMPORANEA DI SOMMINISTRAZIONE

INDIRIZZO DELL’ ESERCIZIO

Comune CAP. |||l

Via,Viale, Piazza,ecc. N
SU AREA PRIVATA |

SU AREA PUBBLICA | | CONCESSIONE SUOLO PUBBLICON. | || | Il | | del /||
SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma ||

A CARATTERE temporaneo |_|
dal /[ [ al/ __/ _ conorario dalle alle

dal [ al/ __/ __ conorario dalle alle

IN OCCASIONE DELLA MANIFESTAZIONE DENOMINATA
CHE SISVOLGE dal __/ | a1
ORGANIZZATA DA

IL SOTTOSCRITTO

DICHIARA:
1. |__| sono stati compilati anc®ADRO AUTOCERTIFICAZIONE |__ |ALLEGATL: A || Bl
2. |__| di aver presentato notifica ai fini detgistrazione (art. 6 reg. CE 852/2004) prot.n._____ del _/ |
3.|__| di essere a conoscenza che:
4. |__| prima dell'effettivo inizio attivita devesere presentata notifica ai fini della registragi¢art. 6 reg. CE 852/2004)
5. |__|l'esercizio dell'attivita, oggetto della presexi@manda, € subordinato al rispetto delle normenishahe, edilizie,
igienico-sanitarie e di sicurezza dei luoghi didey,
6. |__|I'esercizio dell'attivita € subordinato alla comnfaita del locale ai criteri di sorvegliabilita sththicon D.M. n.

564/1992, anche in caso di ampliamento della sigierf

7.1
ALLEGA:
1. |__| le seguenti attestazioni e asseverazidecdici abilitati:
1.1.|__|] dichiarazione di idoneita statica, diitane corretto montaggio della struttura utilizz@tacnico abilitato)
1.2. |__| certificazione di installazione a regiikarte dell'impianto elettrico (Tecnico abilitato)
1.3. |__| dichiarazione di idoneita dei mezzi diingsone incendi (Tecnico abilitato)
2. |__| le seguenti dichiarazioni di conformitapdate dell'agenzia delle imprese di cui all'artic88, comma 4 del decreto legge 25 giugno

2008, n. 112, convertito con modificazioni dallgde 6 agosto 2008, n. 133:
21|
2.2. |
2.3, |




3. |__| la seguente altra documentazione:

3.1.|__| copia documento identita in corso didigli
3.2.|__| copia del permesso o della carta di soggi(solo per cittadini extracomunitari)
3.3. |__|documentazione comprovante il possessaedeisito professionale per il settore alimentaresomministrazione di alimenti e

bevande da parte della persona responsabile diitaa
3.4.|__| relazione illustrativa della manifestazio
FIRMA del Titolare o Legale Rappresentante

Data

Informativa Codice in materia di protezione dei dat personali (privacy)
Il sottoscritto, ai sensi e per gli effetti delt'at3 del d.lgs. 196/2003, dichiara di esser@staformato che:
e idati personali obbligatori acquisiti nell’'ambitiel presente procedimento saranno utilizzati escosente per finalita
istituzionali;
* le operazioni di trattamento saranno effettuaternemzi informatici e comprenderanno trattamenterimt ed esterno;
» idati potranno essere comunicati alle autoritapetenti, per esclusive ragioni istituzionali;
» hadiritto di accedere ai dati che lo riguardanatténere I'aggiornamento e di esercitare i didttcui all’art. 7 del
d.lgs. n. 196/2003;

+ |l titolare del trattamento dati del Comune di e

» il responsabile del trattamento dati &

|  QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE |
IL SOTTOSCRITTO DICHIARA INOLTRE:

1. |__| di essere in possesso dei requisiti mpraliisti dall’art. 71, commi 1 e 2, del d.Igs. 2@mo 2010, n. 59 (1);
2. |__| di essere in possesso dei requisiti mpraliisti dagli artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n./1831 (1);

3. |__| che non sussistono nei propri confrontu$eadi divieto, di decadenza o di sospensione daltart. 10 della legge 31.5.196p

n. 575" (antimafia) (2);

4. |__| di avere la disponibilita dei locali dediggcizio a titolo di ®);

5. |__| che per tali locali & stata rilasciata @);

(Eventuali annotazioni)

(1) Vedi integrazione in allegato l'art. 71 delgs) n. 59/2010 artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n. 773/1931;

(2) In caso di societa, tutte le persone di cld.&.R. 252/98, art. 2, compilano l'allegato A;

(3) Indicare se a titolo di proprieta, locazionaltwo titolo;

(4) Indicare gli estremi del permesso di costroif@lA edilizia, in mancanza, numero di foglio, majgme subalterno catastale.

Solo per le imprese individuali
6. |__| che éin possesso di uno dei segrexntisiti professionali:
6.1 |__| essere iscritto nel Registro Eserck@tinmercio (REC) presso la CCIAA di
coniln. per (6h)
6.2 |__| aver frequentato con esito positivmiko professionalger il commercio, la preparazione o la somministrae degli alimenti:
nome dell’Istituto sede
oggetto del corso anno di conclusione
6.3 |__| diaver esercitato in proprio I'atévii vendita di prodotti alimentari o di sommingstione di alimenti e bevande
tipo di attivita dal al
n. iscrizione Registro Imprese CCIAA di n. R.E.A. (2
6.4 |__| di aver prestato la propria opera, giereno due anni, anche non continuativi, nel quémegip precedente, presso imprese
esercenti I'attivita nel settore alimentare o settore della somministrazione di alimenti e beeand
nome impresa sede impresa
nome impresa sede impresa
quale dipendente qualificato, regolarmente iscattINPS, dal al




quale collaboratore familiare, regolarmente ise@l'INPS, dal al
6.5 |__| di essere in possesso di un diplomscubla secondaria superiore o di laurea, almeeartale, o di altra scuola ad indirizzo
professionale, almeno triennale, e che nel corsiudli erano previste materie attinenti al comrggralla preparazione o alla
somministrazione degli alimenti; titolo di studio

Solo per le societa
7. |__| cheirequisiti professionali sonsgeluti dal Sig.
che ha compilato la dichiarazioneudiail’allegato B.

@1 d.Igs. n. 59/2010 non contempla questa ipatesiquelle che costituiscono requisito professienaia il Ministero dello Sviluppo con risoluzione n
53422 del 18/5/2010 ne ha sostenuto la validifanadell’attivita di vendita e di somministrazione

@11 d.Igs. n. 59/2010 non contempla questa ipdtesiuelle che costituiscono requisito professienala il Ministero dello Sviluppo con risoluzione
n. 61559 del 31/5/2010 ne ha sostenuto la valaiféni dell’attivita di vendita e di somministramie.

(DA COMPILARE PER RISPETTO NORMATIVA INQUINAMENTO ACUSTICG L. n. 447/1995 e D.P.C.M. n.215/1999)

9. |__| che lattivita riguarda esclusivamentedanministrazione di alimenti e/o bevande e cHiesercizio non sono presenti sorgenti
sonore significative;

10. |__| chein data e stasemiaa al comune la “previsione di impatto acostiedatta da un tecnico abilitato;

11. || altro

(Eventuali annotazioni)

Il sottoscritto € consapevole che le dichiaraziomndaci, la falsita negli atti e I'uso di atti falsomportano
I'applicazione delle g@oni penali previste dall’art. 19/6 c. della legge241/1990.

FIRMA del Titolare o Legale Rappresentante

Data
ALLEGATO A
DICHIARAZIONI DI ALTRE PERSONE (AMMINISTRATORI, SOCI) INDI  CATE ALL'ART. 2 D.P.R. 252/1998
(solo per le societa quando & compilato il quadrougocertificazione)
Cognome Nome
(O o I Y )

Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |__| F|_{]
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune

Via, Piazza, ecc. . N C.AP. |

DICHIARA:
1. diessere in possesso dei requisiti morali predfiart. 71, commi 1 e 2, del d.Igs. 26 marzo @01 59;
2. diessere in possesso dei requisiti morali prestegli artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n. 773/1931;
3. che non sussistono nei propri confronti “causeidietb, di decadenza o di sospensione di cui &ll'd0 della legge 31 maggjo

1965, n. 575" (antimafia).

Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazioninendaci, la falsita negli atti e I'uso di atti fals comportano I'applicazione delle sanzioni penal
previste dall’art. 19/6 c. della legge n. 241/1990.

FIRMA

Data




Conome Nome

CoFo | e
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |__|F|_|
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune
Via, Piazza, ecc. . N C.AP.

DICHIARA:
1. diessere in possesso dei requisiti morali predafiart. 71, commi 1 e 2, del d.lgs. 26 marzo @01 59;
2. diessere in possesso dei requisiti morali predisgli artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n. 773/1931;
3. che non sussistono nei propri confronti “causeidietb, di decadenza o di sospensione di cui &l'8® della legge 31 magg

1965, n. 575" (antimafia).
Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazionnendaci, la falsita negli atti e I'uso di atti fals comportano I'applicazione delle sanzioni penal
previste dall’art. 19/6 c. della legge n. 241/1990.

FIRMA
Data
Cognome Nome
CFo e
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |__| F|_{]
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune
Via, Piazza, ecc. . N C.AP.

DICHIARA:
1. diessere in possesso dei requisiti morali predaiart. 71, commi 1 e 2, del d.lgs. 26 marzo @01 59;
2. diessere in possesso dei requisiti morali prestegli artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n. 773/1931;
3. che non sussistono nei propri confronti “causeidietb, di decadenza o di sospensione di cui al'a® della legge 31 magg

1965, n. 575" (antimafia).
Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazionnendaci, la falsita negli atti e I'uso di atti fals comportano I'applicazione delle sanzioni penal
previste dall'art. 19/6 c. della legge n. 241/1990.

FIRMA
Data
ALLEGATO B
DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE O PREPOSTO
(solo in caso di societa quando & compilato il quealautocertificazione)
Cognome Nome
Cho | e
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |__| F|_|
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune
Via, Piazza, ecc. . N C.AP.

|__| LEGALE RAPPRESENTANTE della societa
|__| DESIGNATO PREPOSTO dalla societa in data

DICHIARA:

di essere in possesso dei requisiti morali prediiiart. 71, commi 1 e 2, del d.Igs. 26 marzo @01. 59;
di essere in possesso dei requisiti morali prestsgli artt. 11, 12, 92 e 31 del R.D. n. 773/1931;
che non sussistono nei propri confronti “causeidietb, di decadenza o di sospensione di cui all'#d della legge 31 maggio 196

wh PR

n. 575" (antimafia);




4. diessere in possesso di uno dei seguenti reqoiisfiéssional:

4.1 |__| essere iscritto nel Registro Eserce@vinmercio (REC) presso la CCIAA di
coniln. per (1)
4.2 |__| aver frequentato con esito positiaisoprofessionale per il commercio, la preparaziona somministrazione degli alimenti:
nome dell’Istituto sede
oggetto del corso anno di conclusione
4.3 |__| diaver esercitato in proprio I'at@vii vendita di prodotti alimentari o di somminéstione di alimenti e bevande
tipo di attivita dal al
n. iscrizione Registro Imprese CCIAAdi n. R.E.A. (2
4.4 |__| di aver prestato la propria opera, gereno due anni, anche non continuativi, nel queémgio precedente, presso imprese
esercenti |'attivitd nel settore alimentare o seitore della somministrazione di alimenti e beeand
nome impresa sede impresa
nome impresa sede impresa
quale dipendente qualificato, regolarmente iscattINPS, dal al
quale collaboratore familiare, regolarmente ise@l'INPS, dal al
4.5 |__| di essere in possesso di un diplomscabla secondaria superiore o di laurea, almeeartale, o di altra scuola ad indirizzo

professionale, almeno triennale, e che nel corsiudli erano previste materie attinenti al comragralla preparazione o alla
somministrazione degli alimenti; titolo di studio

Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazioninendaci, la falsita negli atti e I'uso di atti fals comportano I'applicazione delle sanzioni penal
previste dall’art. 19/6 c. della legge n. 241/1990.

FIRMA

Data

M1 d.Igs. n. 59/2010 non contempla questa ipdtesiuelle che costituiscono requisito professienala il Ministero dello Sviluppo con risoluzione
n. 53422 del 18/5/2010 ne ha sostenuto la valaiféni dell’attivita di vendita e di somministrazie.
1| d.Igs. n. 59/2010 non contempla questa ipdtesijuelle che costituiscono requisito professiepata il Ministero dello Sviluppo con risoluzione
n. 61559 del 31/5/2010 ne ha sostenuto la valaifini dell'attivita di vendita e di somminisgiane.



