Comune di Termoli

Campobasso
Sportello Unico Attivita Produttive

Mod.SCIA Somministrazione — casi particolari

SCIA SOMMINISTRAZIONE ALIMENTI E BEVANDE

CASI PARTICOLARI
Art. 64 D.Lgs n59/2010; Regolamento Somministrazi one delibera C.C. n°12/2011

Specificare la Tipologia dell’esercizio
Oa) alberghi, pensioni, locande o altri complessgreizi nei quali la somministrazione e limitatee gdrestazioni rese agli alloggiati;

O b) esercizi posti nelle aree di servizio delleoatrade e nell'interno di stazioni ferroviarieraportuali e marittime; esercizi situati
nell’ambito degli impianti stradali di distribuziercarburanti purché si concretizzino tutte le sagwendizioni: I'attivita di
somministrazione sia funzionalmente e logisticamenblta in connessione con I'attivita di distritore carburanti; la SCIA sia
presentata esclusivamente dal titolare della liaetizsercizio di distribuzione carburanti;

O c) esercizi ove si svolgono attivita di spettacahtrattenimento e svago, quali sale da ballle, da gioco, locali notturni, discoteche,
stabilimenti balneari, impianti sportivi, cinemate ed esercizi similari e all'interno di struteudi servizio quali a titolo esemplificativo:
centri agroalimentari, mercati all'ingrosso, cimitetrutture fieristiche: A condizione che la somistrazione & funzionalmente e
logisticamente collegata all'attivita principaleswlge pertanto un ruolo di servizio di natura asoea rispetto all’attivita prevalente e
la superficie dedicata all’attivita di somministi@ze non € prevalente rispetto all’attivita priralig

O d) mense aziendali, ospedali, case di cura, masesercizi spirituali, asili infantili, scuolesrttri di formazione professionale ed istituti
universitari, case di riposo, caserme, stabiliméelie forze dell’'ordine, strutture d’accoglienzr pmmigrati o rifugiati, oratori
parrocchiali e altre simili strutture di accoglianz sostegno, spacci annessi ai circoli cooperatilégli enti a carattere nazionale le cui
finalita assistenziali sono riconosciute dal Miaistdell'Interno;

O e) amministrazioni, enti o imprese pubbliche ekercitano la somministrazione in via diretta afavdei propri dipendenti;

O f) attivita svolte a domicilio del consumatoneteiso non solo come la sua privata dimora, ma acame locale in cui il consumatore si
trovi per motivi di lavoro, di studio e per lo sgohento di cerimonie, convegni e congressi;

Intervento nel Comune di TERMOLI
Ai sensi del D.Lgs.59/2010 (art.64)
IL SOTTOSCRITTO —
Cognome Nome IN
CFR ] email v
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |_|F || I
Luogo di nascita: Stato Provincia Comune A
Residenza: Provincia Comune R
Via, Piazza, ecc. N. C.A.P. E
C
in qualita di: o
|__|titolare dell’omonima impresa individuale N
Partita IVA (se giaiscritto) || | | L L L L L L L L]
con sede nel Comune di Provincia M
Via, Piazza, ecc. N. C.A.P. . Tel 0
N.di iscrizione al Registro Imprese (se ggitto) CCIAAdi 2
|__|legale rappresentante della Societa :_
T

*
In caso di iscrizione successiva, copia dell'avianiscrizione al Registro delle Impresa dovra peire all'Ufficio SUAP entro 30 giorni dalla data d
presentazione di questa Segnalazione Certificdtaizio Attivita.
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Cod. fiscale |__|__|__ ||| ||| | [ | | |
Partita IVA (se diversada C.F.) |__|_ |11 || b 11|
denominazione o ragione sociale

con sede nel Comune di Provincia
Via, Piazza, ecc. N. C.AP. Tel.
N.di iscrizione al Registro Imprese (se gia isc)itto CCIAA di

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

rilasciato da Questura di

conn|__ |||l jndata__/ [/  validofinoal _/ [/

per il seguente motivo

che si allega in fotocopia.
Trasmette segnalazione certificata di inizio attiva relativa a:
|__|A APERTURA
|__|B APERTURA PER SUBINGRESSO
|__|C VARIAZIONI
| CI.TRASFERIMENTO DI SEDE
| C2 VARIAZIONE SUPERFICIE DI VENDITA
|[C3VARIAZIONE AZIENDALE

|__|C4 VARIAZIONE PREPOSTO

|__|D CESSAZIONE ATTIVITA

SEZIONE A -APERTURA

INDIRIZZO DELL’ ESERCIZIO

Via,Viale, Piazza,ecc. N. ]

>

>0 " A4 >» < mrem -+

Denominazione attivita

SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma. |__|_ |||
SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mg. |__|__|_ll(compresa la superficie adibita ad altri usi)
A CARATTERE

Permanente |__|
Stagionale |__| dal I/ al Ik

PRESSO

Via,Viale, Piazza,ecc. N

Autorizzazione n. del

DOCUMENTI DA ALLEGARE :

«  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Peesso di soggiorno)

e (se societa) atto costitutivo e statuto registrati




Comune di Termoli

Campobasso
Sportello Unico Attivita Produttive

. Planimetria, in scala 1:100, del locale/i accompagmla relazione tecnica descrittiva delle caiattehe dei locali medesimi,
delle diverse aree funzionali e della loro locaizipne (piano terra, primo piano, ecc.);

*  Visura catastale dell'immobile;

« Titolo di disponibilita del’immobiléContratto di locazione, proprieta, ecg.)

e Certificato di agibilita o dichiarazioni ai sensild@GR 159/2010(Allegato Il Modello 1D)o ai sensi dell'art.10 del D.Igs.
160/2010;

e Certificato di iscrizione al Registro Imprese Alimanitpresso I’Asrem o SCIA sanitaria

« Documentazione attestante i requisiti professionali

e Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP

| SEZIONE B -APERTURA PER SUBINGRESSO*|

INDIRIZZO DELL'ESERCIZIO

Via,Viale, Piazza,ecc. N

Denominazione attivita

SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma. |||
SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mg. |__|__|_l|(compresa la superficie adibita ad altri usi)
A CARATTERE

Permanente |__|
Stagionale |__| dal I cal/ 1

PRESSO
Via,Viale, Piazza,ecc. N

Autorizzazione n. del
SUBENTRERA ALL'IMPRESA

Denominazione (of = I I I I

A seguito di:
|__| Compravendita
|__| Affitto d’azienda

|__| Altre cause

DOCUMENTI DA ALLEGARE:

»  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Reesso di soggiorno)

e (se societa) atto costitutivo e statuto registrati

e Copia atto notarile o scrittura privata autenticata.

« Documentazione attestante i requisiti professionali

e Certificato di Variazione dell’'Iscrizione al Registimmprese Alimentari presso I'’Asrem o SCIA sanitaria

¢ Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP

* Sirammenta che a norma dell’art. 2556 c.c. i catiirdi trasferimento, di proprieta o gestione dai'azienda commerciale sono stipulati presso un ioota

[ SEZIONE C -VARIAZIONI |

L’ ESERCIZIO UBICATO IN

Via,Viale, Piazza,ecc. N
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Denominazione attivita

SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma. || |||

SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mg. |__|__|_ll(compresa la superficie adibita ad altri usi)
A CARATTERE

Permanente |__|

Stagionale |__| dal I al I
PRESSO

Via,Viale, Piazza,ecc. N

Autorizzazione n. del
SUBIRA LE VARIAZIONI DI CUI ALLE SEZIONI
Cl_|C2|_|C3_r4|_|

SEZIONE C1- TRASFERIMENTO DI SEDE* |

SARA’ TRASFERITO AL NUOVO INDIRIZZO:
Via,Viale, Piazza,ecc. N
SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma. L |||
SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mq. |__|__|_l|(compresa la superficie adibita ad altri usi)
A CARATTERE

Permanente |__|
Stagionale |__| dal I cal/

PRESSO
Via,Viale, Piazza,ecc. N

Autorizzazione n. del

DOCUMENTI DA ALLEGARE :

»  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Reesso di soggiorno)

e Planimetria, in scala 1:100, del locale/i accompagnda relazione tecnica descrittiva delle caiatiehe dei locali
medesimi, delle diverse aree funzionali e della localizzazione (piano terra, primo piano, ecc.);

*  Visura catastale dell'immobile;

e Titolo di disponibilita del'immobiléContratto di locazione, proprieta, ecg.)

e Certificato di agibilita o dichiarazioni ai sensild@GR 159/201(Allegato Il Modello 1D)o ai sensi dell'art.10 del D.Igs.
160/2010;

e Certificato di Variazione dell’'lscrizione al Registimprese Alimentari presso I’Asrem o SCIA sanitaria

« Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP

SEZIONE C2 -VARIAZIONE SUPERFICIE DI VENDITA *

AMPLIAMENTO/RIDUZIONE DEI LOCALI |__|
damg.|__|_|_ | | amg.|__|__|_dome risulta dalla planimetria allegata

SUPERFICIE TOTALE DI VENDITA DELL'ESERCIZIO mq. ]| | | |
SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mMa ||| | (compresa la superficie adibital@idusi)
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DOCUMENTI DA ALLEGARE :

«  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Reesso di soggiorno)

. Planimetria, in scala 1:100, del locale/i accompagnda relazione tecnica descrittiva delle catatiehe dei locali
medesimi, e dell'intervento che si intende realieza
e Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP
e (Solo nel caso di aggiunta di nuova unita immobdja
o Titolo di disponibilita del'immobiléContratto di locazione, proprieta, ecg.)
o Visura catastale dell'immobile
o Certificato di agibilita o dichiarazioni ai sensil @GR 159/201(Allegato Il Modello 1D)o ai sensi dell'art.10 del D.Igs.
160/2010;

* L'ampliamento puo avvenire fin tanto che la supigfidedicata all’attivita di somministrazione nda grevalente rispetto all'attivita principale

SEZIONE C3-VARIAZIONI AZIENDALI

|__|VARIAZIONE NATURA GIURIDICA e/o RAGIONE SOCIALE DELLASOCIETA’
da a

|__|VARIAZIONE LEGALE RAPPRESENTANTE
da a

il quale ha compilato I'allegato|A | e se possiede anche i requisiti professiondletiato B|__
|__|SONO ENTRATI NELLA SOCIETA’
Sig.
Sig. che hanno compilato l'allegato A |

DOCUMENTI DA ALLEGARE:

«  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Peesso di soggiorno)

¢ Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP

e Copia atto notarile o scrittura privata autenticata.

* Sirammenta che a norma dell’art. 2556 c.c. i catitdi trasferimento, di proprieta o gestione di'azienda commerciale sono stipulati presso unioota

SEZIONE C4-VARIAZIONI PREPOSTO

HA CESSATO L' INCARICO DI PREPOSTQ |
Sig.
E’ NOMINATO PREPOSTO
Sig.
il quale ha compilato I'allegato|A | e I'allegato B|__|

DOCUMENTI DA ALLEGARE:

«  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Peesso di soggiorno)
e (solo per le societa) Verbale di nomina del nuowvettbre tecnico da parte della societa;

e Documento d'identita del preposto

« Documentazione attestante i requisiti professionali

* Ricevuta pagamento Diritti istruttori SUAP
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SEZIONE D - CESSAZIONE DI ATTIVITA

L’ ESERCIZIO UBICATO IN

Via,Viale, Piazza,ecc. N
PRESSO

Via,Viale, Piazza,ecc. N
Autorizzazione n. del

SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE ma. ||| ||

SUPERFICIE COMPLESSIVA DELL'ESERCIZIO mg. |__|__|_ll(compresa la superficie adibita ad altri usi)
A CARATTERE

Permanente |__|

Stagionale |__| dal___ /| al I

CESSADAL_ |/ [ PER:

trasferimento in proprieta o gestione dell'imprgsg chiusura definitiva dell'esercizio |__|

DOCUMENTI DA ALLEGARE:

«  Documento di identité per i cittadini stranieri aggiungere anche il Peesso di soggiorno)

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 essereosiaformato che:
. i dati personali obbligatori acquisiti nell’'ambitiel presente procedimento saranno utilizzati escosente per finalita istituzionali;
. le operazioni di trattamento saranno effettuaternemnzi informatici e comprenderanno trattamenterimg ed esterno;
. i dati potranno essere comunicati alle autoritametenti, per esclusive ragioni istituzionali;
. ha diritto di accedere ai dati che lo riguardanatténere I'aggiornamento e di esercitare i diditcui all’art. 7 del D.Lgs. n.
196/2003;

FIRMA (titolare o legale rappresentante)
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|  QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE |

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA INOLTRE:

|di essere in possesso dei requisiti morediguitti per lo svolgimento dell’attivita segnalat

|  che non sussistono nei propri confrontuseadi divieto, di decadenza o di sospensione idal€art. 10 della legge 31.5.196
n. 575" (antimafia) (2);

3. |_| di aver rispettato - relativamente al lec#|I'esercizio:

|__| i regolamenti locali di polizia aris,;

|__| i regolamenti locali di polizia amaria e igienico sanitaria,;

|__| i regolamenti edilizi;

|__| le norme urbanistiche e quelletingdzalla destinazione d’uso.

L
2.

4. |__| di presentare notifica-scia ai fini dedgistrazione presso 'autorita sanitaria competéatt. 6 reg. CE 852/2004 e DGR n°159
21/03/2011)
5. |__| quanto segnalato puo iniziare dalla datéicdzione della ricevuta di consegna rilasciataSI3AP con modalita telematica e che

procedimento di controllo deve concludersi entrogs@rni e che, entro detto termine, in caso diedeta carenza dei requisiti e
presupposti, saranno adottati i provvedimenti diedd di prosecuzione dell’attivita e rimozione Hayentuali effetti dannosi, fatta salval
possibilita di conformarsi alla normativa vigente;

del

2 il
Hei
la

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

(DA COMPILARE PER CHI SOTTOSCRIVE LE SEZIONI Ae B)

Solo per le imprese individuali

4. |_| che & in possesso di uno dei segueniisig professionali, di cui all'art. 71, del ddg59/10 edart. 1, comma 10 della L.R| n.
11/08:
4.1|__| essere iscritto nel Registro Eserce@ihmercio (REC) presso la CCIAA di
coniln. per 1)
4.2|__| aver frequentato con esito positivo il corso prsif@sale per il commercio, la preparazione o la sonistnazione degli alimenti:
nome dell’lstituto 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 CCIAA di n. R.E.A. (2
4.4 |__| di aver prestato la propria opera, gereno due anni, anche non continuativi, nel quémgio 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, addetto alla vendital’amministrazione o alla preparazione degimeahtiregolarmente iscrittp
all'INPS, dal al
quale collaboratore familiare, regolarmente isz@dl'INPS, dal al
4.5 |__| di essere in possesso di un diplongcubla 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 studdy(
Solo per le societa
7.1_| Cheirequisiti professionali sono possatil Sig.
in qualita di che ha compilato la dichiarazione di Bill@gato B.
"I d.Igs. n. 59/2010 non contempla questa ipdtesijuelle che costituiscono requisito professienata il Ministero dello Sviluppo con risoluzione
n. 53422 del 18/5/2010 ne ha sostenuto la valaitéi dell'attivita di vendita e di somministramie.
211 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 somministraxie
Blrelenco completo dei titoli di studio riconoscidtiquello indicato dalla Circ. 3642/c Min. Svilupoonomico del 15/4/2011
(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 dichiarazioméndaci, la falsita negli atti e I'uso di atti falsomportano I'applicazione delle sanzioni penalieviste
dall'art. 19/6 c. della legge n. 241/1990nonché a@alpo VI del D.P.R. n.445/2000.

Data FIRMA del Titolare o Legale Rappresentante




Comune di Termoli

Campobasso
Sportello Unico Attivita Produttive

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 N I Y Y Y
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |_|F ||
Luogo di nascita: Stato rovirikia Comune
Residenza: Provincia Comune
Via, Piazza, ecc. N. C.A.P.
DICHIARA:

1. Diessere in possesso dei requisiti morali prepistilo svolgimento dell’attivita segnalata.
2. Che non sussistono nei propri confronti “cause dietth, di decadenza o di sospensione di cui al’Edtdella 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. 241/1990nché dal capo VI del D.P.R. n.445/2000.

Data FIRMA
Cognome Nome
(O S IS Y T Y A I |
Datadinascita___/ /  Cittadinanza Sesso: M |__|F|__
Luogo di nascita: Stato iRciay Comune
Residenza: Provincia Comune
Via, Piazza, ecc. N. C.A.P.

DICHIARA:
1. Diessere in possesso dei requisiti morali prepistilo svolgimento dell’attivita segnalata.
2. Che non sussistono nei propri confronti “cause dietth, di decadenza o di sospensione di cui all’Edtdella 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. 241/1996nché dal capo VI del D.P.R. n.445/ 2000.

Data FIRMA
Cognome Nome
CRo 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 prepistilo svolgimento dell’attivita segnalata.
2. Che non sussistono nei propri confronti “cause dietth, di decadenza o di sospensione di cui all’Edtdella 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. 241/1990nché dal capo VI del D.P.R. n.445/2000.

Data FIRMA

o
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ALLEGATO B

DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE O PREPOSTO
(solo in caso di societa esercente il settore alimare quando & compilato il quadro autocertificazime)

Cognome Nome
(O S [N Y A I |
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:

1. Diessere in possesso dei requisiti morali predialifart. 71 del d.lgs. 26 marzo 2010, n. 59 d'aidl 1, comma 6 della L.R. n. 11/08 .
2 diessere in possesso dei requisiti moraliigtiedagli artt 11. 12. 92 e 31 del R.D. 773/1931;
2

Che non sussistono nei propri confronti “cause dietl, di decadenza o di sospensione di cui all’Edtdella legge 31 maggio 1965,
n. 575" (antimafia).
3. Diessere in possesso di uno dei seguenti regpisiéssionali:
3.1|__| essere iscritto nel Registro Eserceihmercio (REC) presso la CCIAA di
coniln. per 1)
3.2|__| aver frequentato con esito positivo il corso prsif@sale per il commercio, la preparazione o la sonstrazione degli alimenti:
nome dell'Istituto sede
oggetto del corso anno di conclusione
3.3 |__| 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
3.4 |__| di aver prestato la propria opera, giereno due anni, anche non continuativi, nel gquamgio 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, addetto alla vendital'amministrazione o alla preparazione degimahtiregolarmente iscrittp
all'INPS, dal al
quale collaboratore familiare, regolarmente ise@l'INPS, dal al
3.5 |__| 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 corssiudli erano previste materie attinenti al comnagralla preparazione o alla

somministrazione degli alimenti; titolo di studs(

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. 241/199®nché dal capo VI del D.P.R. n.445/2000.

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.

211 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.

Blrelenco completo dei titoli di studio riconoscitiquello indicato dalla Circ. 3642/c Min. SvilupRoonomico del 15/4/2011



Comune di Termoli

Campobasso
Sportello Unico Attivita Produttive

ALLEGATO SORVEGLIABILITA'

(barrare sole le voci che interessano)

DICHIARAZIONE SULLA SORVEGLIABILITA' DEI LOCALI DI PUBBLICO ESERCIZIO
( D.M. 564/92)

Il sottoscritto/a Nome Cognome
In qualita di
del Pubblico Esercizio di Tip. A |_| B || ClL D |_(barrare la casella che interessa)
Cell Tel
DICHIARA
Che i locali in Via / Piazza n° rispondono ai requdsi

sorvegliabilita' previsti dal D.M. 17/12/1992 r6%bed in particolare che:

|_| Le porte o altri ingressi consentono I' aceeisetto dalla strada, piazza o altro luogo pudibk non sono utilizzati per
I'accesso ad abitazioni private e sono direttamettategralmente visibili dalla strada, piazzdtmduogo pubblico.

|_| La visibilita esterna dei locali & garantitelae in caso di locali ubicati ad un livello supegia quello stradale.

|_|] Le porte di accesso sono costruite in madoahsentire sempre l'apertura dall'esterno e oona Bapposti impedimenti
allingresso o all'uscita del locale durante I'mrali apertura dell'esercizio.

|_|] Le suddivisioni interne del locale, ad ecoeeidei servizi igienici e dei vani non aperti abplico, non sono chiuse da
serrature o sistemi di chiusura e sono tali da edtire I'accesso immediato agli ufficiali e ageatitiPubblica Sicurezza che
effettuano i controlli ai sensi di legge.

[_] I vani interni dei locali non aperti al puigbl sono identificati mediante targhette (o almmdicazioni anche luminose)
apposte alle porte degli stessi con l'indicaziogléadiestinazione ( magazzino, ufficio ecc.) cashe le vie d'uscita del locale
medesimo.

|_| (solo per i pubblici esercizi gia esistentaalata della presente determina) Le comunicazitterne tra il pubblico
esercizio e i locali aventi diversa destinazionaosohiuse a chiave durante l'orario di aperturdiedelrcizio stesso e viene
impedito il passaggio a chiunque.

|_| ( solo per i pubblici esercizi comunicanti rutture ricettive) | locali del pubblico esercimono separati dalla struttura
mediante ( indicare gli elementi strutturali con surealizza tale separazione, ivi compresi chredplicativi, con cui si
inibisce in modo chiaro ed inequivocabile il paggadra i due esercizi):

|_| (' solo per i pubblici esercizi annessi a Cirpdlati) che i locali di circoli privati o di entn cui si somministrano alimenti
0 bevande devono essere ubicati all'interno dellgtsra adibita a sede del circolo o dell'entdatto e non devono avere
accesso diretto da strade, piazze o altri luoghbpci. All'esterno dellastruttura non possono essere apposte insegnbetarg
altre indicazioni che pubblicizzino le attivitagbmministrazione esercitate all'interno.

| requisiti sopraindicati sono assunti quali pregoni per I'esercizio dell'attivita di somministiane.

Termoli, IL DICHRANTE




