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Spett.  
COMUNE DI GUBBIO 
SETTORE SVILUPPO SOCIALE ED 
ECONOMICO 
SERVIZIO ATTIVITÀ ECONOMICHE 
VIA CAVOUR, 12 
06024 GUBBIO 
 

        
  

 
 
OGGETTO: PUBBLICI ESERCIZI – SUBINGRESSO 
 

 

Il sottoscritto: 
Cognome:___________________________Nome_____________________________ 
Data di nascita __ /__ /___ cittadinanza ____________ Luogo di nascita __________ 
prov. ___  Stato _________ Residenza: ________________________ prov. _______ 
Via/P.zza __________________________________________ n. ___ CAP _________ 
C. F.__________________________________________ Sesso:    M           F   
In qualità di: 
[   ] TITOLARE DELLA OMONIMA IMPRESA INDIVIDUALE 
con sede in ________________________________________________    Prov.____ 
Via_________________________________________n._________CAP___________ 
C.F_____.__________________________ P.IVA _____________________________ 
n. iscrizione al Registro Imprese (se già iscritto) della CCIA di ___________________ 
Tel. _______ cellulare _________ Fax ________ E - mail ___________@_______ 
Costituita con atto______________________________________________________ 
 
 
[   ] LEGALE RAPPRESENTANTE DELLA SOCIETÀ:__________________________ 
con sede legale in _________________________________________ prov. ______ 
via____________________________________________ n. ______ CAP _________ 
C.F._____________________________ P.IVA _______________________________ 
n.  iscrizione al Registro Imprese (se già iscritto) della CCIA di __________________ 
Tel. _______ cellulare _________ Fax ________ E - mail ___________@_______ 
Costituita con atto del _______________ a Rogito del Notaio ___________________ 
repertorio _________ registrato a ___________________ il ___________ n. ______     
con la presente  

TRASMETTE 
 
Segnalazione Certificata di inizio attività (art. 19 della L. 241/1990 s.m.i.) 
per: 
SUBINGRESSO a far data dal______________nella gestione del pubblico 
esercizio di Somministrazione di alimenti e bevande  (AUTORIZZAZIONE DI 
TIPOLOGIA UNICA  ai sensi della L.R. 15/2010) con specializzazione nella 
attività di: 



 

 

� Ristorante 

� Caffè Bar  
 

di cui alla autorizzazione amministrativa n. ________del ____________ OPPURE di 
cui alla dichiarazione di inizio attività (D.I.A) prot. n.  ____del___________rilasciata/ 
presentata da/ a  _________________per il locale sito in _____________via/piazza 
______________ n. _____ (l’unità immobiliare è individuata nel N.C.E.U al foglio 
______Sub_______) avente una superficie  di somministrazione di mq ____; 
-che il subingresso di cui sopra è avvenuto a seguito di: (barrare la  casella che interessa) 

□ compravendita    
□ per affitto d’azienda  
□ donazione 
□ conferimento d’azienda 
□ per successione 
□ reintestazione per scadenza / risoluzione anticipata del 
contratto di affitto d’azienda 
□ altre cause_________________________________________ 
 

avvenuto per Atto stipulato in data ________ Notaio _______________  Racc. 
_________ Rep. n.______ registrato a ________ il ______ al n. ____ .                        
 
A tal fine  il sottoscritto, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, 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. 445/2000 nonché la decadenza dai benefici 

conseguiti 

DICHIARA 
 
- che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di 
sospensione di cui all’art. 10 della Legge 31.5.1965, n. 575 (Antimafia) e successive 
modifiche ed integrazioni; (In caso di società  va compilato anche il  modello Allegato A) 
 
- di non trovarsi nelle condizioni e/o cause ostative di cui agli artt. 11, 12 e  92 
T.U.L.P.S.;  
- di essere in possesso dei requisiti di accesso e di esercizio delle attività 
commerciali previsti dall’art. 71  del Dlgs. 26 marzo 2010 n. 59;  (In caso di società va 
compilato anche il modello Allegato A) 
- di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali  per l’esercizio 
dell’attività di somministrazione al pubblico di alimenti e bevande : (barrare la relativa 
lettera) 
 

a) essere stato iscritto al registro esercenti il commercio per l’attività di 
somministrazione di alimenti e bevande;  

b) aver superato l’esame di idoneità all’esercizio dell’attività di somministrazione di 
alimenti e bevande dinanzi all’apposita commissione istituita presso la Camera 
di Commercio, industria, artigianato e agricoltura;  

c) avere frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio, la 
preparazione o la somministrazione degli alimenti, istituito o riconosciuto dalle 
regioni o dalle province autonome di Trento e di Bolzano ; 

d) avere prestato la propria opera, per almeno due anni, anche non continuativi, 
nel quinquennio precedente, presso imprese esercenti l'attivita' nel settore 
alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande, in 



qualita' di dipendente qualificato, addetto alla vendita o all'amministrazione o 
alla preparazione degli alimenti, o in qualita' di socio lavoratore o, se trattasi di 
coniuge, parente o affine, entro il terzo grado, dell'imprenditore in qualita' di 
coadiutore familiare, comprovata dalla iscrizione all'Istituto nazionale per la 
previdenza sociale;  

e) essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, anche triennale, 

o di altra scuola ad indirizzo professionale, almeno triennale, purche' nel corso di studi siano 

previste materie attinenti al commercio, alla preparazione o alla somministrazione degli 

alimenti.  

 

 

 

 

 

 

 

- che i locali ove si intende esercitare l’attività sono gli stessi di cui alla 
autorizzazione  n._______ rilasciata a______________ in data ___________ 
OPPURE di cui alla dichiarazione di inizio attività (D.I.A) prot. n.  ________ 
del___________ presentata da _______________ ; 
 
- di avere la disponibilità del locale a titolo di: 

� proprietario 
� affittuario 
� altro…………….   
 

comprovata da valido titolo di _____________________  stipulato in data ________ 
Notaio _______________Racc. n. _____Rep. n.______ registrato alla Agenzia delle 
Entrate di _ ________ il __________ al n. ______ Serie ________.                        
 
- che i locali siti in _________via _________ n._____ ed adibiti all’esercizio di cui 
sopra, non hanno subito modifiche né alle strutture né agli impianti, né alle 
attrezzature ivi presenti, rispetto alla Aut. Amm. n. ___ del _______ OPPURE 
dichiarazione di inizio attività (D.I.A) prot. n.  ________ 
del___________presentata da ___________  e aut. San. Prot n. _____ del ___ 
OPPURE D.i.a sanitaria n.__________del__________ precedentemente rilasciate a 
ditta/società: _________ _______ ; 
- che per i suindicati locali ha provveduto ad inviare alla Asl competente nonché per 
conoscenza a questo Comune apposita D.I.A sanitaria di subingresso; 
-che la superficie di somministrazione è di  mq_____;  
Con la presente si  COMUNICA altresì che l’orario dell’esercizio sarà il seguente: 

• Apertura ore:______________Chiusura ore__________; 

• la Chiusura intermedia sarà dalle ore_________alle ore___________(1); 

• che il Giorno di chiusura settimanale  è ______________________________; 

• che la denominazione dell’esercizio è  __________________________________________ 

(1) Facoltativa 

 
 (Luogo, data) 

Timbro e firma 
 titolare/legale rappresentante 

 

OPPURE, IN CASO DI SOCIETA’ 

(se il requisito è posseduto da soggetto diverso dall’odierno dichiarante) 

- che i sopraindicati requisiti professionali sono posseduti dal  Sig.  ___________________  

che ha compilato la dichiarazione di cui all’allegato modello (allegato B); 

 



Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta 
dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata 
insieme alla fotocopia, non autenticata di un documento di identità del dichiarante.   
 
Informativa ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” 

Il sottoscritto dichiara di essere stato previamente informato che i dati personali raccolti saranno trattati sia 
manualmente che con strumenti informatici, esclusivamente e limitatamente all’ambito del procedimento per il quale 
viene presentata la presente richiesta. 

Timbro e firma 
 titolare/legale rappresentante 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA COMUNICAZIONE DI SUBINGRESSO: 
 

� fotocopia del documento d’identità in corso di validità del dichiarante; 

� planimetria con indicazione dei mq di somministrazione; 

� Modello A debitamente compilato (In caso di società); 

� Modello B debitamente compilato (In caso di preposto alla somministrazione 

diverso dal legale rappresentante della società); 

� Originale della autorizzazione amministrativa e sanitaria subentrate; 

� Altro______________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ALLEGATO A 

 

AUTOCERTIFICAZIONE  ANTIMAFIA E DEI REQUISITI MORALI (*) 

(Art. 47 D.P.R 445 del 28/12/2000) 

 

 

(*) Dichiarazione resa ai fini antimafia e del possesso dei  requisiti morali da compilare, in caso di 

società, da parte di: altri componenti della società ed in particolare da tutti i soci in caso di S.n.c.; da 

tutti i soci accomandatari in caso di S.a.s.; da legale rappresentante e membri del Consiglio di 

Amministrazione in caso di società di capitali o società cooperative. 

E’ valido ai fini della certificazione antimafia la  visura/certificato rilasciato 

dalla Camera di Commercio comprensiva di Nulla-Osta ai fini dell’ Art. 10 della Legge 575/65. 

Il sottoscritto……………………………………………………………..nato a …………………………………..(……) 

il……………………………. Stato………………….……………Cittadinanza ………………………………………… 

e residente in…………………….………….…..….(……………) via………….……………………………………….. 

n……………………… CAP…………………..C.F. …………………….…….…..…………………………………….. 

nella sua qualità di………………………….…………………………………………………………….. …………….. 

della società…………………………………………………………………………………………………………..…… 

con sede in …………………………………………………………………………………………………. 

consapevole che le dichiarazioni false, le falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R.445/2000 e dall'art.489 del C.P. 

DICHIARA 

- di essere in possesso dei requisiti di accesso e di esercizio delle attività commerciali previsti dall’art. 71  

del Dlgs. 26 marzo 2010 n. 59;   
- di non trovarsi nelle condizioni e/o cause ostative di cui agli artt. 11, 12 e  92 T.U.L.P.S.;  

- 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) e successive modifiche ed integrazioni. 
Data _________________________  

 

       IL DICHIARANTE 

_____________________ 

____ 

Il sottoscritto…………………………………………….………………..nato a ………………………………….(……) 

il……………………. Stato………………………………Cittadinanza …………………….………………………… 

e residente in………………………..……….……….(………) via……………………..………………………….. 

n……………………… CAP……………….……..C.F. ………….…..………………………………………………….. 

nella sua qualità di………………………………..…...…………………………………………….…….. …………….. 

della società……………………………………………………………………………………………..…………....…… 

con sede in …………………………..……………………………………………………………………………………. 

consapevole che le dichiarazioni false, le falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R.445/2000 e dall'art.489 del C.P. 

DICHIARA 

- di essere in possesso dei requisiti di accesso e di esercizio delle attività commerciali previsti dall’art. 71  

del Dlgs. 26 marzo 2010 n. 59 ; 
- di non trovarsi nelle condizioni e/o cause ostative di cui agli artt. 11, 12 e  92 T.U.L.P.S.; 

- 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) e successive modifiche ed integrazioni. 
Data _________________________  

 

        IL DICHIARANTE 

_________________________ 



  

  ALLEGATO B   
 

 

AUTOCERTIFICAZIONE SOSTITUTIVA  DELL’ATTO DI NOTORIETA’ DEL 

PREPOSTO  ALLA SOMMINISTRAZIONE'  

(Art. 47 D.P.R. 445 del 28/12/2000) 

 

Il sottoscritto ___________________________________________________________________ 

nato a _________________________________________________ il _____________________ 

e residente in___________________________via__________________________ codice fiscale 

_______________________________________________________ 

in qualità di:   

� Socio della società_______________________________________________ 

� delegato a cui è stato conferito apposito incarico ai fini dell’attività di somministrazione in 

data ___________________________________ 

dalla Società _________________________________________________________ 

che svolge attività di somministrazione alimenti e/o bevande Tipo _______________ sita in via 

____________________________________________________ n. _____ 

con atto_______________________________________________________ 

 

A tal fine  il sottoscritto, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, 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. 445/2000 nonché la decadenza dai benefici 

conseguiti 

D I C H I A R A 

- che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui 

all’art. 10 della Legge 31.5.1965, n. 575 (Antimafia) e successive modifiche ed integrazioni; 

- di non trovarsi nelle condizioni e/o cause ostative di cui agli artt. 11, 12 e 92  del T.U.L.P.S.;  

- di essere in possesso dei requisiti di accesso e di esercizio delle attività commerciali previsti 

dall’art. 71  del Dlgs. 26 marzo 2010 n. 59; 

- di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali  per l’esercizio dell’attività di 

somministrazione al pubblico di alimenti e bevande : (barrare la relativa lettera) 

 

a) essere stato iscritto al registro esercenti il commercio per l’attività di 
somministrazione di alimenti e bevande; 

b) aver superato l’esame di idoneità all’esercizio dell’attività di somministrazione di 
alimenti e bevande dinanzi all’apposita commissione istituita presso la Camera 
di Commercio, industria, artigianato e agricoltura;  

c) avere frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio, la 
preparazione o la somministrazione degli alimenti, istituito o riconosciuto dalle 
regioni o dalle province autonome di Trento e di Bolzano ; 

d) avere prestato la propria opera, per almeno due anni, anche non continuativi, 
nel quinquennio precedente, presso imprese esercenti l'attivita' nel settore 
alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande, in 
qualita' di dipendente qualificato, addetto alla vendita o all'amministrazione o 
alla preparazione degli alimenti, o in qualita' di socio lavoratore o, se trattasi di 
coniuge, parente o affine, entro il terzo grado, dell'imprenditore in qualita' di 
coadiutore familiare, comprovata dalla iscrizione all'Istituto nazionale per la 
previdenza sociale;  



e) essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, 
anche triennale, o di altra scuola ad indirizzo professionale, almeno triennale, 
purche' nel corso di studi siano previste materie attinenti al commercio, alla 
preparazione o alla somministrazione degli alimenti.  

 
 

 

Allega alla presente: 

 

- copia del documento di identità in corso di validità del dichiarante; 

 

 

 

Timbro e firma 
 titolare/legale rappresentante 
 

 
Ai sensi dell’art. 38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta 
dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta o inviata insieme alla 
fotocopia, non autenticata di un documento di identità del dichiarante.   

 

 

  
Informativa ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione 

dei dati personali” 

Il sottoscritto dichiara di essere stato previamente informato che i dati personali raccolti 
saranno trattati sia manualmente che con strumenti informatici, esclusivamente e 
limitatamente all’ambito del procedimento per il quale viene presentata la presente richiesta. 
 
 

 
Timbro e firma 

 titolare/legale rappresentante 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


