MARCA
DA

BOLLO . .. .
Allo Sportello Unico Attivita Produttive

del Comune di

SAVONA
DOMANDA PER IL RILASCIO
DELL’ AUTORIZZAZIONE DI CUI ALL’ ARTICOLO 28, COMMA 1, LETTERA b) DELLA L.R. 1/2007
ll/La sottoscritt nat__ il
a , residente in via/Piazza
n. C.F. - recapito telefonico:
in qualita di:

|_| TITOLARE dell'lomonima Ditta individuale;

|_| LEGALE RAPPRESENTANTE della Societa
che ha sede in via/Piazza n.
C.F/P.. ;

CHIEDE

il rilascio dell’autorizzazione all’esercizio dell’attivita di vendita sulle aree pubbliche esclusivamente in
forma itinerante ai sensi dell'articolo 28, comma 1, lettera b) della L.R.1/2007 ss.mm.ii. dei prodotti
appartenenti al settore:

| | ALIMENTARE | | NON ALIMENTARE

Consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, falsita negli atti ed uso
di atti falsi (art. 76 D.PR. 445/2000)
DICHIARA
(ai sensi dell'articolo 47 del D.P.R. 445/2000)

|_| di essere cittadino
|_| di non trovarsi in alcuna delle condizioni di cui all’articolo 12 della L.R. 1/2007 come modlflcato
dall'articolo 71 del Decreto legislativo n. 59/2010;
|_| di essere in possesso, per la vendita di prodotti relativi al settore merceologico alimentare, del
seguente requisito professionale abilitante all'esercizio dell'attivita ai sensi dell'articolo 13 della
legge 13 regionale 1/2007 come modificato dall'articolo 71 del Decreto legislativo n. 59/2010:

|_| aver frequentato con esito positivo , la preparazione o la somministrazione degli alimenti
istituito o riconosciuto daIIa Regione presso: ,
nell'anno

|_| aver esermtato in proprio I'attivita di commercio e/o somministrazione per almeno due
anni, anche non consecutivi, nell'ultimo quinquennio precedente l'avvio dell'attivita:

tipo di attivita dal al ,
tipo di attivita dal al
comprovata dalliscrizione al n. nel Registro delle Imprese presso la Camera

della Provincia di
|_| aver prestato per almeno due anni, anche non consecutivi, nell'ultimo quinquennio
presso imprese esercenti attivita di vendita di prodotti alimentari e/o somministrazione presso

Nome Impresa con sede in ;
quale dipendente qualificato regolarmente iscritto all'INPS dal al
Nome Impresa con sede in ;
quale dipendente qualificato regolarmente iscritto all'INPS dal al

|_| essere stato iscritto nel R.EC. Di cui alla legge 426/1971 per uno dei gruppi merceologici
individuati dalle lettere a),b), c), dell'articolo 12, comma 2 del D.M. 375/1988 e/o per l'esercizio
dell'attivita di somministrazione alimenti e bevande presso la Camera di Commercio di
N. data iscrizione
|_| COMMERCIO |_| SOMMINISTRAZIONE
|_| aver conseguito il titolo di studio di cui all'art. 71 del D.Lgs n° 59/2010, lettera c) di
seguito specificato




Ovvero

|_| di aver nominato quale preposto all'attivita il/la sig./ra
nata a il residente in
via/Piazza n. C.F

che ha compilato I'apposita dichiarazione di cui all'allegato A)

Ai fini della verifica della capacita e regolarita contributiva di cui all'articolo 36 bis della legge
regione Liguria 1/2007 ss.mm.ii. allega debitamente compilato e sottoscritto 'allegato “B”

Luogo e data

IL DICHIARANTE

— fotocopia del documento d'identita in corso di validita.
— Allegato “A” nomina preposto

— Allegato "B" (solo in presenza di soci amministratori)
— copia ricevuta versamento oneri a carico dell'utenza



Allegato A)

DICHIARAZIONE REQUISITI PREPOSTO

ll/La sottoscritt nat__ |l
a , residente in via/Piazza n.
C.F. - recapito telefonico:
NOMINATO PREPOSTO DA:

|_I DITTA INDIVIDUALE

I_| LEGALE RAPPRESENTANTE SOCIETA'

Consapevole che le dichiarazioni false, la falsita negli atti e I'uso di atti falsi comportano
I'applicazione delle sanzioni penali previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 445/2000 e la
decadenza dai benefici conseguenti
DICHIARA
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

|_I Di essere in possesso dei requisiti morali di cui all'art. 12 della L.R. 1/2007 come modificato in attuazione
dell'art. 71 del D.Lgs. 59/2010

I I Che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui
all'articolo 67 del Decreto Legislativo 159/2011 ad oggetto: “Codice delle Leggi antimafia”

Di essere in possesso del seguente requisito PROFESSIONALE

|_I aver frequentato con esito positivo il corso professionale per il commercio, la preparazione o la

somministrazione degli alimenti istituito o riconosciuto dalla regioni presso :

(indicare dove é stato effettuato il corso) effettuato nell'anno

|_I aver esercitato in proprio I'attivita di commercio e/o somministrazione per almeno due anni, anche non
consecutivi, nell'ultimo quinquennio precedente l'avvio dell'attivita:

tipo di attivita dal al

n. iscrizione Registro Imprese CCIAA di n. REA

|_I aver prestato la propria opera per almeno due anni nell'ultimo quinquennio presso imprese esercenti
attivita di vendita di prodotti alimentari e/o di somministrazione presso:

nome Impresa sede

nome Impresa sede

quale dipendente qualificato/coadiutore familiare regolarmente iscritto all'INPS
dal al

dal al

|_I aver conseguito il titolo di studio di cui all'art. 71 del D.Lgs 59/2010 lettera c) di seguito specificato :

|_| essere stato iscritto al REC di cui alla Legge 426/1971 per uno dei gruppi merceologici individuati dalla
lettere a), b), ¢), dell'art. 12, comma 2, del D.M. 375/1988, e/o per l'esercizio dell'attivita di somministrazione
alimenti e bevande presso la CCIAA di con il numero
I_I commercio, I_| somministrazione

Data

firma
|_| fotocopia documento di identita in corso di validita



Allegato “B”

DICHIARAZIONE REQUISITI MORALI
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

Il/La sottoscritt nat__ il
a , residente in via/Piazza n.
C.F - recapito telefonico:

in qualita di socio Amministratore della Societa
DICHIA RA

I I Di essere in possesso dei requisiti morali di cui all'art. 12 della L.R. 1/2007 come modificato in

attuazione dell'art. 71 del D.Lgs. 59/2010

I I Che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui

all'articolo 67 del Decreto Legislativo 159/2011 ad oggetto: “Codice delle Leggi antimafia”

Data

firma
| | fotocopia documento di identita in corso di validita

DICHIARAZIONE REQUISITI MORALI
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

Il/La sottoscritt nat__ il
a , residente in via/Piazza n.
CFE - recapito telefonico:

in qualita di socio Amministratore della Societa
DICHIA RA

I I Di essere in possesso dei requisiti morali di cui all'art. 12 della L.R. 1/2007 come modificato in

attuazione dell'art. 71 del D.Lgs. 59/2010

I I Che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui

all'articolo 67 del Decreto Legislativo 159/2011 ad oggetto: “Codice delle Leggi antimafia”

Data

firma
| | fotocopia documento di identita in corso di validita



