COMUNE/UNIONE DEI COMUNI
DICAMPOROTONDO /F.Nk

SPORTELLO UNICO
PER LE ATTIVITA” PRODUTTIVE
DI SUAP MONTI AZZURRI

Mod. SAB/3
SEGNALAZIONE CERTIFICATO DI INIZIO

P
LMJ ATTIVITA’ TEMPORANEA

ALLA SOMMINISTRAZIONE ALIMENTI E BEVANDE
( Arl. 65 comma 3 L.R, 27/09 - Arl. 10 comma 3 Regolamento Regionale n. 5/11)

11 sottoscritto

Cognome TONDI Nome EMANUELE
C.F. [TIN/D|IYN|L|6|8|H|[1[2]|A[4]6|2|N|
Data di nuscitu/{g‘ /06/85‘() Cittadinanza ITALIANA Sesso: M| _| F|_|
Luogo di nascita : Stato ITTALIA Provincia ASCOLI PICENO cComune ASCOLI PICENO
Residenza: Provincia MACERATA Comune CAMPOROTONDO DI FIASTRONE

Via, Piazza, ecc. C.DA CECA _ N. 16 C.A.P. 62020

in qualita di:

U titolare dell’omonima impresa individuale

Partita IVA (se gidiseritto) || | | | | | | [ | | | | | | ||

con sede nel Comune di Provincia

via/piazza n. c.a.p.
telefono_ e-mail p.e.c

N. di iscrizione al Reg. Imprese (se gia iscritto) CCIAA di

r[\frlcgulc rappresentante di
CF.101012/4/3/7(2101413)0) | | | | |
Partita IVA (sediversadaC.F) || | [ [ L L 1]
denominazione o ragione sociale COMUNE DI CAMPOROTONDO DI FIASTRONE

con sede nel Comune di CAMPOROTONDO DI FAISTRONE Provincia MACERATA
vialpiazza PTAZZA SAN MARCO i3 c.ap. 62020
telefono 0733 907153 e-mail pe.c_

N. di iscrizione al Reg. Imprese (se gid iscrifto) CCIAA di

avendo preposto il sig. che ha compilato il quadro autocertificazione B




SEGNALA

Lo svolgimento di attivitd di somministrazione di alimenti e bevande in occasione della manifestazioni a carattere religioso,

benefico, politico, sociale o sportivo denominata MUSICAJN PIAZZA -
per il periodo: dal 25/07/2014 ol 28/07/2014 dalle ore 21.00 alle ore 2-00

nei locali/area aperta siti nel Comune di (ﬁHlb&O\)N{)J/B ME in Via, Viale, Piazza ecc. (An (ﬁ(hn}[(_(&n & QS&(\

. . . 3 - HoelCo
di superficie pari a mq.

PER L’ATTIVITA DI
] produzione (] preparazione [] confezionamento ] deposito (W] vendita

[®]) somministrazione [ altro (specificare) ] o

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA

o CHE SONO STATI COMPILATI ANCHE:
o  QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE A Sab/3 (da compilare da parte del titolare o legale rappresentate)

o [XIQUADRO AUTOCERTIFICAZIONE C (nei casi di societa da parite dei soggetti di cui all’art. 2 D.P.R.
252/1998)

o DI ALLEGARE
o permesso o carta di soggiorno rilasciato dalla Questura, se il titolare, legale rappresentante o socio con poteri
di rappresentanza sia cittadino extracomunitario
o certificazione del carattere religioso, benefico, politico, sociale o sportivo della manifestazione

o L Idocumentazione di cui al regolamento comunale per le attivitd rumorose temporanee di cui all’art 6 della

D.G.R. n. 896/03
o X altro N.JAL(Art.6 rEG. CE 1.852/2004 - DGR n.2232/2009)

GH H?\}Q Y1 AN ¥E’ , i 25/07/2014 FIRMA del Titolare o Legale Rappresentante
Z il SINDACO- Dott. Emanuele Tondi
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L?\
Lb\d | QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE A Sab/3

11 sottoscritto

Cognome TONDI Nome EMANUELE

CF. |T[N/DMN[L[6|8[H|L|2|A4]6]2[N|

Data di nascita 12/ 06 / 1968 Cittadinanza ITALIANA Sesso: M |[X| F|_|
Luogo di nascita : Stato IITALIA Provincia ASCOLI PICENO  Comune ASCOLI PICENO
Residenza: Provincia MACERATA Comune CAMPOROTONDO DI FIASTRONE

Via, Piazza, ecc. C.DA CECA N. 16 C.A.P. 62020

in qualitd di: ~ [] legale rappresentante [ ] titolare della ditta individuale,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate
dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, dichiara di essere in possesso dei presupposti e dei requisiti di legge ed in
particolare, ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/00

DICHIARA
SEZIONE | — REQUISITI STRUTTURALI
o |X] diavere la disponibilita dei locali/area a titolo di GRATUITA' 7 , ‘
e che Paltivita di somministrazione verrd svolta solo nei locali o luoghi di svolgimento della suddetta manifestazione e nel
periodo di svolgimento della stessa;
e che i locali o area ove & esercilata la somministrazione temporanea sono conformi alle norme e alle prescrizioni
igienico-sanitarie e di sicurezza;
o dirispettare i criteri, approvati dal Comune, ai sensi dell’art.10, comma 4 R.R. n. 5/2011;
o dichiara di aver presentato la Notifica sanitaria prevista per le imprese alimentari (N.L.A.)

SEZIONE 2 - REQUISITI MORALI

o di essere in possesso dei requisiti morali di cui all’art. 61, commi da | a 4 della L.R. 27/09, che prescrive il divieto di
esercizio dell’attivita per: .
o coloro che sono stati dichiarati delinquenti abituali, professionali o per tendenza, salvo che abbiano ottenuto la

riabilitazione;

ecoloro che hanno riportato una condanna, con sentenza passata in giudicato, per delitto non colposo, per il quale &
prevista una pena detentiva non inferiore nel minimo a tre anni, sempre che sia stata applicata, in conereto, una pena
superiore al minimo edittale;

ecoloro che hanno riportato, con sentenza passata in giudicato, una condanna a pena detentiva per uno dei delitti di cui al
libro I, Titolo VIII, capo Il del codice penale, ovvero per ricettazione, riciclaggio, insolvenza fraudolenta,
bancarotta fraudolenta, usura, rapina, delitti contro la persona commessi con violenza, estorsione;

ecoloro che hanno riportato, con sentenza passata in giudicato, una condanna per reati contro l'igiene e la sanita
pubblica, compresi i delitti di cui al libro 11, Titolo VI, capo 11 del codice penale;

ecoloro che hanno riportato, con sentenza passata in giudicato, due o piti condanne, nel quinquennio precedente all'inizio
dell'esercizio dell'attivita, per delitti di frode nella preparazione e nel commercio degli alimenti previsti da leggi
speciali;

e coloro che sono sottoposti a una delle misure di prevenzione di cui alla legge 27 dicembre 1956, n. 1423, o nei cui
confronti sia stata applicata una delle misure previste dalla legge 31 maggio 1965, n. 575, ovvero a misure di
sicurezza non detentive;

ecoloro che hanno riportato, con sentenza passata in giudicato, una condanna per reati contro la moralita pubblica e il
buon costume, per delitti commessi in stato di ubriachezza o in stato si intossicazione da stupefacenti, per reati
concernenti la prevenzione dell’alcolismo, le soslanze stupefacenti o psicotrope, il gioco d’azzardo, le scommesse |
clandestine, per infrazione alle norme sui giochi.

o di essere a conoscenza che il divieto di esercizio dell'attivita, ai sensi delle lettere b), d), e), 1), £), permane per la durata
di cinque anni a decorrere dal giorno in cui la pena ¢ stata scontata. Qualora la pena si sia estinta in altro modo, il
termine di cinque anni decorre dal giorno del passaggio in giudicato della sentenza, salvo riabilitazione. Qualora sia
stata concessa la sospensione condizionale della pena, non si applica il divieto di esercizio dell'attivita.

il sottoscritio & consapevole che le dichiorazioni mendaci, la faisita negli atti e 'nso di atti falsi comportano Uapplicazione delle sanzioni
penali previste dall ‘art. 19 comma 6 della legge n. 241/1990 nonché dal capo Vi del D.P.R. n. 445/2000,

Il sottoscritto, ai sensi e per gli effetti dell'art. 13 d.lgs.196/2003 “Codice sulla protezione dei dati personali”, dichiara di essere stato
preventivamente informato che i dati personali raccolti saranno trattati sia mannalmente che con striomenti informatici, esclusivamente ¢
limitatamente all ‘anbito del procedimento per il quale viene presentata la presente richiesta
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