	Bollo


	SPORTELLO UNICO DELLE IMPRESE

DEL COMUNE DI

PIZZIGHETTONE

E ASSOCIATI

	Data di Protocollo

(avvio del procedimento)



	Sportello Unico associato per i Comuni di:
	ACQUANEGRA CREMONESE, CROTTA D’ADDA, GRUMELLO CREMONESE,

 SESTO ED UNITI, SPINADESCO, PIZZIGHETTONE


· RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PER LA VENDITA AL DETTAGLIO SU AREA PUBBLICA SU POSTEGGIO
· COMUNICAZIONE DI SUBINGRESSO IN AUTORIZZAZIONE COMMERCIALE SU AREA PUBBLICA SU POSTEGGIO 
Ai sensi dell'art.28, comma 1, lettera a), del D.Lgs. 31 marzo 1998, n.114 e dell'art.7 della Legge regionale 21 marzo 2000, n.15 

…l… sottoscritt… ……………………………………………………………………………... nat… 

a …………………………………… il …………………………………. residente a ………………. 

 ……………………………………... in via …………………………………………………………. 

n. …….. codice fiscale ……………………………………...e P.IVA ……………………………….
Non in proprio ma in qualità di legale rappresentante della società…………………………con sede legale in ……………………………………… via/Piazza…………………………………………… P.IVA ……………………………………………... Codice Fiscale ………………………………… 

L'esercizio dell'attività di commercio su aree può essere svolto , oltre che da persone fisiche , solo da società di persone (S.A.S. e S.N.C.) 

Iscritt… in data ………………… al n. ………………….del R.E.C presso la Camera di Commercio

di ……………………………… e iscritt… in data ……………………… al n. ………………… del 

Registro Imprese della C.C.I.A.A. di …………………………………………….. 

Visto il Decreto Legislativo 114/98; 

Vista la Legge Regionale 21 Marzo 2000 n. 15; 

CHIEDE

Sezione A) - RILASCIO AUTORIZZAZIONE
Il rilascio di autorizzazione al commercio su area pubblica 

    posteggio n…………. di mt. ………... per mt. ………... al mercato di …………………………... 

zona …………………………………. i… giorno/i…………………………………. 

per il settore merceologico: 

    alimentare        non alimentare        …………………..
Sezione B) - RILASCIO AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA
Autorizzazione temporanea per il posteggio/area sito in ………………………………………….. di 

mt ……………… per mt. _____________ per la manifestazione denominata ………………………
……………………………………………………..per il periodo ……………………………………
 per il settore merceologico: 

    alimentare        non alimentare        …………………….
Sezione C) - AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA PER I MERCATINI
POMERIDIANI DI QUARTIERE
Autorizzazione temporanea per la vendita pomeridiana da esercitarsi in zona ……………………….
…………………………………………………………………………………………………………
per il settore merceologico: 

    alimentare        non alimentare        ……………………..
COMUNICA
Sezione D) – SUBINGRESSO
Comunica il subingresso a seguito di: 

    compravendita        affitto azienda         altro 
nell'attività commerciale al dettaglio su aree pubbliche mediante occupazione di: 

     posteggio n……… al mercato di……………... zona……………………… il giorno……………
per il settore merceologico: 

      alimentare                                    non alimentare di cui all'autorizzazione per la concessione del 

posteggio n…………. rilasciata in data ……………. da ……………………………………………. 

intestata alla ditta………………………………………..C.F./ P.Iva ………………………………… 

Sezione E) - CESSAZIONE ATTIVITA' e/o VARIAZIONE
Comunica: 

     Cessazione dell'attività di vendita su area pubblica relativa all'autorizzazione n. ………………._ 

rilasciata in data…………………………………… da……………………………………. 

     Variazioni …………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………… 

Il sottoscritto, consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace e di falsità in atti, così come stabilito dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000, nonchè di quanto previsto dall'art. 75 del medesimo D.P.R. 445/2000, 

DICHIARA

· di essere in possesso dei requisiti morali previsti dalla normativa vigente , per l'esercizio dell'attività commerciale (a norma dell'art.5, comma 2°, del D.Lgs n°114/98) 

· di non possedere più di una autorizzazione e relativa concessione di posteggi nello stesso mercato (solo in caso richiesta di rilascio nuova autorizzazione) 

· di non aver riportato condanne negli ultimi cinque anni per delitti, previsti anche da leggi speciali, contro l'economia pubblica, l'industria e il commercio e la salute pubblica; 

· che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art.10 della legge 31.5.1965, n.575" (antimafia). (nel caso di società compilare Allegato 2) 

· di essere titolare di permesso di soggiorno…………………………………………..rilasciato da………………………………………………..in data …………………………………… (solo per i cittadini extracomunitari residenti in Italia) 
I punti successivi sono obbligatoriamente da compilare solamente per l'esercizio dell'attività di vendita nel SETTORE ALIMENTARE: 
· di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali (i requisiti professionali devono essere posseduti: per le ditte individuali dal titolare, per le società dal legale rappresentante o da un Preposto - vedere allegato 1) : 

· aver frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio relativo al settore merceologico alimentare, istituito o riconosciuto dalla Regione o dalle Province autonome di Trento e Bolzano 

· aver esercitato in proprio, per almeno due anni nell'ultimo quinquennio, l'attività di vendita all'ingrosso o al dettaglio dei prodotti alimentari 

· aver prestato la propria opera, per almeno due anni nell'ultimo quinquennio, presso imprese esercenti l'attività nel settore alimentare, in qualità di dipendente qualificato addetto alla vendita o all'amministrazione o, se trattasi di coniuge o parente affine, entro il terzo grado dell'imprenditore, in qualità di coadiutore familiare, comprovata dall'iscrizione all'INPS 

· essere stato iscritto nell'ultimo quinquennio al registro esercenti il commercio di cui alla Legge 11 giugno 1971 n. 426, per uno dei gruppi merceologici individuati dalle lettere a), b) e c) dell'art. 12, comma 2, del decreto ministeriale 4 agosto 1988, n. 375 

· che i requisiti professionali, come sopra descritti, sono posseduti dal sig…………………. …………………………………………………………………… che ha compilato la relativa dichiarazione ( in caso di Società). 

Il sottoscritto dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 delD.Lgs 196/2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali", che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
SI ALLEGANO: 

· Copia di un documento d'identità quando la sottoscrizione non è apposta in presenza del dipendente comunale incaricato al ricevimento dell'istanza 

· Copia di regolare permesso di soggiorno ( solo per gli stranieri ) 

· Autorizzazione amministrativa (di colui che cede, in caso di subingresso) 

· Originale della concessione di suolo (di colui che cede, in caso di subingresso) 

· Copia atto notarile di cessione/affitto d’azienda o delle modifiche intervenute ( o atto equipollente). 

Recapito telefonico: ………………………………………. 

Pizzighettone lì…………………………………….. Firma…………………………………………
ALLEGATO 1 
DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE O PREPOSTO DI SOCIETA'

OPPURE DI TITOLARE DI DITTA INDIVIDUALE

(solo per il commercio nel settore alimentare)

IL SOTTOSCRITTO: 

Cognome ………………………… Nome ……………………. C.F. ………………………………..
Data di nascita ….. / ….. / ….. Cittadinanza …………………………………….. Sesso     M      F 

Luogo di nascita: Stato ……………………... Provincia ………Comune ………………………….. 

Residenza : Provincia ………………………… Comune …………………………………………… 

       Via ………………………………………………..N. …………… CAP……………….. 

    LEGALE RAPPRESENTANTE della società …………………………………………………….
    DESIGNATO PREPOSTO della società ……………………………In data …………………….
    DITTA INDIVIDUALE 

DICHIARA

1. Di essere in possesso dei requisiti morali previsti dall'art. 5c, 2 e 4 del D.Lgs 114/1998 

2. Che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art. 10 della Legge 31 maggio 1965, n. 575" (antimafia). 

3. Di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali 

3.1.    essere iscritto nel Registro Esercenti il Commercio (REC) presso la C.C.I.A.A. di …………………………con il n. ………………. per il commercio delle tabelle merceologiche 

3.2.    aver frequentato con esito positivo il corso professionale per il commercio del settore   alimentare: nome dell'Istituto……………………………………………………………………..sede ……………………………… oggetto del corso ……………………………………………………. anno di conclusione ……………………..
3.3.    aver esercitato in proprio l'attività di vendita dei prodotti alimentari 

tipo di attività …………………………………….dal ………………….. al …………………….
n. di iscrizione al Registro Imprese ………………….. C.C.I.A.A. di ……………….n. R.E.A. ……
3.4.    aver prestato la propria opera presso imprese esercenti l'attività di vendita di prodotti alimentari nome impresa ……………………………………………………… sede ………………..
nome impresa ………………………………………………………. sede …………………………..
quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all'INPS, dal ………………. al ………………... 

quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all'INPS, dal ………………. al ………………... 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali previste dall'art. 74 del D.P.R. 445 del 28.12.2000 

Data ……………………………….. 

Firma …………………………………………………
ALLEGATO 2 
AUTOCERTIFICAZIONE ALTRE PERSONE
 (amministratori e soci)

il sottoscritto in qualità di ………………………………della società………………………………..

Cognome………………………………..Nome…………………..C.F……………………………….

Data di nascita……./……/…… Cittadinanza…………………………………….. Sesso: M    F   

Luogo di nascita: Stato……………………Provincia……...Comune ………………………………..

Residenza: Provincia …………….Comune ………………………………………………………….

Via, piazza, etc………………………………………………………………………………………..

N……….CAP…………………… 

DICHIARA

Che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art.10 della legge 31 maggio 1965, n.575" (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000.

Data……………………………..                               Firma………………………………………… 

il sottoscritto in qualità di ………………………………della società………………………………..

Cognome………………………………..Nome…………………..C.F……………………………….

Data di nascita……./……/…… Cittadinanza…………………………………….. Sesso: M    F   

Luogo di nascita: Stato……………………Provincia……...Comune ………………………………..

Residenza: Provincia …………….Comune ………………………………………………………….

Via, piazza, etc………………………………………………………………………………………..

N……….CAP…………………… 

DICHIARA

Che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art.10 della legge 31 maggio 1965, n.575" (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000.

Data……………………………..                               Firma………………………………………… 

