Marca ALLEGATO 2

da bollo

€.16,00 Al Comune di Berra
Ufficio Commercio
Via Due Febbraio, 23
44033 Berra (FE)

RICHIESTA DI RILASCIO DI AUTORIZZAZIONE PER L’ESERCIZIO DEL COMMERCIO SU AREE

PUBBLICHE CON POSTEGGIO NEL COMUNE DI COPPARO
(ART.28, C.1, LETT. A) DEL D.LGS. 31.03.1998 N.114)

Pubblicazione sul Bollettino Regione Emilia Romagma 271 del 01/09/2016

Il sottoscritto

L0 T | 0 o 0= S NOMIE et e e
cosicetscae || | | [ | [ L[ [[[1[]]]

Datadinascita ...........c.ooovviiiieinnnen. Cittadinanza ............cocoe i iiiiicieee s Sesso OM OF
Luogo di nascita: Stato ..........coveeiieiiiiiiiii e ProvinCia. .......ooov oo
COMUNE ... e e e e e e e

Residenza: Provincia ..........cooveviiii i e COMUNE ..ot e
TR T o 4.4 LS § AP CAP. ............
Tl e Celll e
Per i cittadini stranieri:

in possesso del/della o permesso di soggiorno o carta di soggiorno
T per motividi .......cooov i rilasciato/a dalla Questura di
.......................................... indata .............cocooveveeneeecavente scadentt .

In qualita di:

U Titolare del’omonima impresa individuale

U Legale rappresentante della societa

Codice Fiscale

Partita I.V.A.(se diverso da C.F.)

Denominazione 0 ragionNe SOCIAIE ..........ui ittt i iee e e e et e e e e e e e e ae et re e en e
Consede nel ComuUNE di .....ovvniiiiii e e P nosiia

INVIA/P.ZZA ..o e N CAP. ...

N° d’iscrizione al Registro Imprese ............covceevvvev i CCIAAT Lo




CHIEDE

il rilascio di una autorizzazione per esercitare ilcommercio su aree pubbliche con posteggio e reladi concessione di
suolo pubblico, di cui alla lettera A) comma 1 delart.28 del D.Lgs. n.114 del 1998, di articoli comsi nel settore:

o alimentare o non alimentare o alimentare e non alimentare

BARRARE LA CASELLA DEL NUMERO POSTEGGIO RICHIESTO:

N L Giorno Posteggio Settore : I
Denominazione Ubicazione . . Dimensioni
svolgimento n. Merceologico
1] Non Individuato | 4,00 x 5,50
i ina | \/ Non Individuato | 5,00 x 8,00
Mercato Berra P|azzaBdeIIa RFeEpubbhca Martedi —
erra (FE) XV Non Individuato | 9,00 x 7,00
XVI Non Individuato | 5,00 x 8,00
1] Non Individuato | 6,00 x 9,00
v Non Individuato | 6,55 x 9,00
i i - ] VIl Non Individuato | 8,00 x 4,00
Mercato di Cologng Piazza L'bgga Cologna Venerdi _.
(FE) IX Non Individuato | 6,00 x 8,00
XIl Non Individuato | 6,00 x 4,00
XV Non Individuato | 8,00 x 5,00

A tale scopo consapevole delle responsabilita cseirae e delle sanzioni stabilite dalla Legge inocdisdichiarazioni
mendaci (art. 76 del D.P.R. 445/2000) e della decza dai benefici prevista dall'art. 75 del DPR4A5/2000, in caso di
dichiarazioni false o mendaci,

DICHIARA

REQUISITI MORALI

ESERCIZIO DELL’ATTIVITA' COMMERCIALE DI VENDITA

0 di non essere nelle condizioni ostative previstéadt. 71,comma 1del D.Lgs. 26/03/2010 n. 59 e ss.nih);

0 che non sussistono nei propri confronti "causdiveto, di decadenza o di sospensione di cuiralll® della legge
31.5.1965, n. 575" (antimafia).

In caso di societa o cooperative, compilando le dimrazioni di cui all’allegato A (2)

0 di essere a conoscenza che nei confronti dellaetddoooperativa

composta da n. soci diang Legale Rappresentante dal non

sussiste alcun provvedimento giudiziario interddtidisposto ai sensi della legge 31 maggio 196578

Da compilare esclusivamente per la vendita nel SETORE ALIMENTARE e per la somministrazione di alimenti e
bevande

ESERCIZIO DELL’ATTIVITA’ DI SOMMINISTRAZIONE

a di non essere nelle condizioni ostative di cdagll 71,commi 1 e 2del D.Lgs. 26/03/2010 n. 59 e ss.n(f);

o che non sussistono nei propri confronti “causeideto, di decadenza o di sospensione di cuaidll’10 della legge
31.5.1965, n. 575" (antimafia).

REQUISITI PROFESSIONALI
che i requisiti professionali sono posseduti:

o dal Preposto Sig. «.oovueee i che ha commuléa dichiarazione di cui allALLEGATO B.
o dal sottoscritto in qualita di
() titolare () legale rappresetie e pertanto dichiara

di essere in possesso di uno dei sequenti requipitofessionali (art.71 c. 6 D.Lgs. n.59/2010 e ssmh:

a di aver frequentato con esito positivo un corsafgasionale per il commercio, la preparazione solmministraziong
degli alimenti, istituito o riconosciuto dalla Rege Emilia Romagna o da un’altra Regione o dalleviAce
autonome di Trento e Bolzano, di @liega copia dell'attestato conseguito

nome dell’lstituto sede
oggetto del corso anno di conclusione ;
a di essere stato iscritto al Registro esercentihmercio (R.E.C.) e di non essere stato cancegiatde tabelle

presso la CCIAA di coniln.




o per l'attivita di somministrazione al pubblicoaimenti e bevande

o per l'attivita di commercio relativa al settore neeologico alimentare

di aver esercitato in proprio, per almeno duei,aanche non continuativi, nell’'ultimo quinquennikattivita di
(precisare somministrazione di alimenti |e

bevande o commercio di prodotti del settore aliragsjt dal al
ditta individuale iscritta al Registro Imprese @@ CCIAA di
di aver prestato la propria opera presso talirés@ in qualita di dipendente qualificato, addeﬂla vendita o
all'amministrazione o alla preparazione degli aliiieo in qualita di socio lavoratore o in altrespmoni equivalenti
0, se trattasi di coniuge, parente o affine, efitterzo grado dellimprenditore, in qualita di cbatore familiare,
comprovata dall'iscrizione all'INPS:

1. presso lI'impresa avente sede in

esercente ['attivita di

in qualita di:

o dipendente qualificato addettot alla vendita ~ oppure o allamministrazione
oppure alla preparazione degli alimenti

o socio lavoratore
o coadiutore familiare in quanto coniuge, parengfime entro il terzo grado dell’ |mprend|t0re,

regolarmente registratol&Nl'P.S. dal al X
2. presso I'impresa avente sede in
esercente l'attivita di
in qualita di:

o dipendente qualificato addetto: alla vendita oppure all’lamministrazione
oppure alla preparazione degli alimenti

m socio lavoratore
o coadiutore familiare in quanto coniuge, parengfime entro il terzo grado dell’ |mprend|tore
regolarmente registrato all'l.N.P.S. dal al

di essere in possesso di un diploma di scuolanskec@ superiore o di laurea, anche trlennale altch scuola ad
indirizzo professionale, almeno triennale, purchEaorso di studi siano previste materie attinahtommercio, allg
preparazione o alla somministrazione degli alimentvero:
diploma di Istituto secondario o universitario
conseguito nell’anno presso

INFORMAZIONI OBBLIGATORIE PER LA FORMAZIONE DELLA G RADUATORIA

O

di essere in possesso di autorizzazione al conongucaree pubbliche di tipo A con posteggial B itinerante

n. del rilasciata dal Comune di

alla quale sono imputate n. presenzala data del 16.03.2015

di essere iscritto al registro delle Imprese qpessla Camera di Commercio di

al numero dal

quale impresa airente il commercio su aree pubbliche

(eventuale)chiede che l'anzianita dellimpresa sia sommatauella dell’eventuale dante causa (nome ditta)

iscritto gisRe delle Imprese presso la Camera di Commaetcip

al numero dal

guale impresa aierente il commercio su aree pubbliche

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA ALTRESI

di essere informato, ai sensi e per gli effetti BelLgs. n. 196 del 30 giugno 2003 “Codice in miateli protezione dei dati
personali” che i dati personali saranno trattaiche con strumenti informatici, esclusivamente’aibito del procediment
di cui alla presente domanda.




ALLEGA | SEGUENTI DOCUMENTI:

1. Fotocopia di un valido documento di identita diteule persone che rendono dichiarazioni (titolegsle
rappresentante,soci..);

2. Per i cittadini stranierifotocopia del permesso/carta di soggiorno oppapgacdella richiesta di rinnovo, se il
permesso di soggiorno allegato scade entro 30igiorn

3. Settore alimentarfotocopia dell'attestato relativo al corso pectaisizione del requisito professionale

4. ALLEGATO A -in caso di SOCIETA’ O COOPERATIVE

5. ALLEGATO B - in caso di nomina di PREPOSTO ATTIVITROMMERCIALE

Luogo e data

Firma del Titolare o del Legale Rappresetaté

*il documento deve essere firmato con firma digitdllel caso in cui il firmatario non disponga dirfa digitale, scansionare il
documento compilato e a firma autografa e allegarecopia di documento di identita valido.

(1) Art. 71 del D.Lgs. n. 59/2010 cosi come modificat@all’'art.8 D.Lgs. n. 147/2012

1. Non possono esercitare |'attivita commercialeeidita e di somministrazione coloro che sona siighiarati delinquenti
abituali, professionali o per tendenza, salvo cHabiano ottenuto la riabilitazione; b) coloro che e riportato una
condanna, con sentenza passata in giudicato, pétalaon colposo, per il quale & prevista una pe&®dentiva non inferiore
nel minimo a tre anni, sempre che sia stata apfdicen concreto, una pena superiore al minimo adttc) coloro che hanno
riportato, con sentenza passata in giudicato, uoadanna a pena detentiva per uno dei delitti diauibro II, Titolo VIII,
capo Il del codice penale, ovvero per ricettaziom&claggio, insolvenza fraudolenta, bancarottadidolenta, usura, rapina,
delitti contro la persona commessi con violenzére®ne; d) coloro che hanno riportato, con sez@passata in giudicato,
una condanna per reati contro l'igiene e la sarptébblica, compresi i delitti di cui al libro II, Tolo VI, capo Il del codice
penale; e) coloro che hanno riportato, con sentepaasata in giudicato, due o piu condanne, nel quémnio precedente
all'inizio dell'esercizio dell'attivita, per delitdi frode nella preparazione e nel commercio degdimenti previsti da leggi
speciali; f) coloro che sono sottoposti a una detlisure di prevenzione di cui alla legge 27 diceenb®56, n. 1423, o0 nei cui
confronti sia stata applicata una delle misure pséy dalla legge 31 maggio 1965, n. 575, ovverasur di sicurezza;

2. Non possono esercitare l'attivita di somministome di alimenti e bevande coloro che si trovaetiencondizioni di cui al
comma 1, o hanno riportato, con sentenza passatguidicato, una condanna per reati contro la ma@lpubblica e il buon
costume, per delitti commessi in stato di ubriaghea in stato di intossicazione da stupefacentr; ngati concernenti la
prevenzione dell'alcolismo, le sostanze stupefaaepsicotrope, il gioco d'azzardo, le scommessadistine, nonché per
reati relativi ad infrazioni alle norme sui giochi.

(2)_Art. 71, comma 5 del D.Lgs. n. 59/2010:

In caso di societa, associazioni od organismi ¢tiltei requisiti morali di cui ai commi 1 e 2 dewo essere posseduti dal
legale rappresentante, da altra persona prepostatiVita commerciale e da tutti i soggetti indiviati dall'articolo 2,
comma 3, del decreto del Presidente della RepubBligiugno 1998, n. 252. In caso di impresa indiwie i requisiti di cui ai
commi 1 e 2 devono essere posseduti dal titolal@leventuale altra persona preposta all'attivit@mmerciale




ALLEGATO A

DICHIARAZIONI DI ALTRE PERSONE (AMMINISTRATORI, SOC 1) INDICATE ALL'ART. 2 D.P.R. 252/1998 IN
CASO DI SOCIETA’ O COOPERATIVE

Cognome Nome

Codice fiscale |__|__|__ ||| ||| |0 | |

Data di nascita / / Cittadinanza SessodVF o
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune

Frazione - Via, piazza, ecc.

DICHIARA

= Dinon essere nelle condizioni ostative di cuiaatl’ 71, comma 1 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mm (1).
= Che non sussistono nei propri confronti “causeivetb, di decadenza o di sospensione di cui all’Hd

della legge 31.5.1965, n. 575" (antimafia);
Da compilare solo in caso di somministrazione deirrpdotti venduti
a Di non essere nelle condizioni ostative di cugat! 71, commi 1 e 2 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mjn (1
Il sottoscritto € consapevole che le dichiarazifaise, la falsita negli atti e I'uso di atti falsomportano I'applicazione dell
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R 44.5/2000.
Dichiara altresi di essere informato ai sensi e gereffetti di cui al D.Lgs. n. 196/2003, che itidaersonali raccolti saranng
trattati, anche con strumenti informatici, esclasivente nell’ambito del procedimento per il qualeptasente dichiarazion
viene resa.

U

D

Data Firma

Cognome Nome

Codicefiscale |__|__ [ | | || [ [ | 1L I [ |

Data di nascita / / Cittadinanza SessorMF O
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune

Frazione - Via, piazza, ecc.

DICHIARA

= Dinon essere nelle condizioni ostative di cuiaatl’ 71, comma 1 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mm (1).
= Che non sussistono nei propri confronti “causeidetb, di decadenza o di sospensione di cui all’Hd

della legge 31.5.1965, n. 575" (antimafia);
Da compilare solo in caso di somministrazione deirrpdotti venduti
a Di non essere nelle condizioni ostative di cugat! 71, commi 1 e 2 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mjn (1
Il sottoscritto € consapevole che le dichiarazifaise, la falsita negli atti e I'uso di atti falsomportano I'applicazione dell
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R 44.5/2000.
Dichiara altresi di essere informato ai sensi e ghreffetti di cui al D.Lgs. n. 196/2003, che itdgersonali raccolti saranng
trattati, anche con strumenti informatici, esclasivente nelllambito del procedimento per il qualeptasente dichiarazion
viene resa.

D

D

Data Firma

Cognome Nome

Codicefiscale |__|__ [ | | || [ [ | 1L I [ |

Data di nascita / / Cittadinanza SessoMF O
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune
Residenza: Provincia Comune

Frazione - Via, piazza, ecc.

DICHIARA

= Dinon essere nelle condizioni ostative di cuiaatl’ 71, comma 1 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mm (1).
= Che non sussistono nei propri confronti “causeidetb, di decadenza o di sospensione di cui all’Hd

della legge 31.5.1965, n. 575" (antimafia);
Da compilare solo in caso di somministrazione deirrpdotti venduti
o Di non essere nelle condizioni ostative di cugat! 71, commi 1 e 2 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mjn (1
Il sottoscritto € consapevole che le dichiarazifaise, la falsita negli atti e I'uso di atti falsomportano I'applicazione dell
sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R 44.5/2000.
Dichiara altresi di essere informato ai sensi e ghreffetti di cui al D.Lgs. n. 196/2003, che itdgersonali raccolti saranng
trattati, anche con strumenti informatici, esclusivente nelllambito del procedimento per il qualeplasente dichiarazion
viene resa.

D

U

Data Firma




ALLEGATO B

DICHIARAZIONE DELLA PERSONA PREPOSTA ALL'ATTIVITA’ DI VENDITA DI PRODOTTI ALIMENTARI

O DELEGATA ALLA SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVA  NDE

Il sottoscritto Cognome Nome
C.F.|

Datadinascita /[ Cittadinanza Sessal Mo

Luogo di nascita: Stato Provincia Comune

Residenza: Provincia Comune

Via, piazza, ecc. in qualita di
designato PREPOSTO

In qualita di(specificare il tipo di rapporto)

| dalla societa, associazione od organismottete

| dall'impresa individuale

DICHIARA

REQUISITI MORALI

1. o dinon essere nelle condizioni ostative di cui all’art. 71, comma 1 del D.Lgs. 59/2010 e ss.mm.(1);
2.0 che non sussistono nei propri confronti “causgivdeto, di decadenza o di sospensione di ctarall10 della legge
31.5.1965, n. 575" (antimafia);

3.0

Da compilare solo in caso di abilitan® alla somministrazione dei prodotti venduti

di non essere nelle condizioni ostative di cliiaat. 71, commi 1 e 2lel D.Lgs. 59/2010 e ss. mm.(1).

REQUISITI PROFESSIONALI

di essere in possesso di uno dei seguenti requigitofessionali (art.71 ¢. 6 D.Lgs. n.59/2010 e ssm:

O

di aver frequentato con esito positivo un corsafggsionale per il commercio, la preparazione solaministraziong
degli alimenti, istituito o riconosciuto dalla Rege Emilia Romagna o da un’altra Regione o dallevifAce
autonome di Trento e Bolzano, di @liega copia dell'attestato conseguito

nome dell’lstituto sede

oggetto del corso anno di conclusione

di essere stato iscritto al Registro esercentihmercio (R.E.C.) e di non essere stato cancellato

aper l'attivita di somministrazione al pubblico diraenti e bevande

oper l'attivita di commercio relativa al settore meologico alimentare

per le tabelle presso la CCIAA di coniln. ;

di aver esercitato in proprio, per almeno duei,aanche non continuativi, nell’'ultimo qumquenmlfnttlwta di
(precisare somministrazione di alimenti
bevande o commercio di prodotti del settore alirassjt dal al

ditta individuale iscritta al Registro Imprese @@ CCIAA di
di aver prestato la propria opera presso talir@s@ in qualita di dipendente qualificato, addestlla vendita o
all'lamministrazione o alla preparazione degli alitieo in qualita di socio lavoratore o in altrespgoni equivalenti
0, se trattasi di coniuge, parente o affine, efitterzo grado dellimprenditore, in qualita di cbatore familiare,
comprovata dall'iscrizione all'INPS:

1. presso lI'impresa avente sede in

esercente 'attivita di

in qualita di:

o dipendente qualificato addettot alla vendita  oppure o allamministrazione
oppure alla preparazione degli alimenti

o socio lavoratore
o coadiutore familiare in quanto coniuge, parengfime entro il terzo grado dell’ |mprend|t0re,
regolarmente registrato all'l.N.P.Sl da al ;

2. presso I'impresa avente sede in




esercente ['attivita di

in qualita di:

o dipendente qualificato addetto: alla vendita oppure al'amministrazione
oppure alla preparazione degli alimenti

0 socio lavoratore
o coadiutore familiare in quanto coniuge, parentaffine entro il terzo grado dell’imprenditore, gmdarmente
registrato all'l.N.P.S. dal al ;

a di essere in possesso di un diploma di scuolansizecia superiore o di laurea, anche triennale, altch scuola ad
indirizzo professionale, almeno triennale, purchEaorso di studi siano previste materie attinahtommercio, allg
preparazione o alla somministrazione degli alimentvero:
diploma di Istituto secondario o universitario
conseguito nell’anno presso ;

Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazitirgui al presente documento sono rese ai sensi glipeffetti degli artt. 46 e
47 del DPR n. 445/2000, nonché delle responsaliithassume e delle sanzioni stabilite dalla Leggaso di dichiarazioni
mendaci (art. 76 del D.P.R. 445/2000) e di esseten@scenza che, ai sensi dell’art. 75 del DPR456/2D00, qualora dal
controllo delle dichiarazioni qui sottoscritte egerla non veridicita del contenuto delle stessg si@caduto dai benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emamneim base delle dichiarazioni non veritiere.

Dichiara altresi di essere informato ai sensi egtieeffetti di cui al D.Lgs. n. 196/2003, che itdpersonali raccolti saranno

trattati, anche con strumenti informatici, esclasiente nell’'ambito del procedimento per il qualg@lasente dichiarazione
viene resa.

FIRMA*

(luogo, data)

*il documento deve essere firmato con firma digitdllel caso in cui il firmatario non disponga difa digitale, scansionare il
documento compilato e a firma autografa e allegarecopia di documento di identita valido.



