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ATTIVITA’ DI PUBBLICO ESERCIZIO PER LA  

SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE  
 

Al Comune di Venosa 

 

Istanza per apertura / subentro / trasferimento / ampliamento o riduzione superficie / 
variazioni / cessazione 
 

 
Ai sensi dell’art. 86 del T.U.L.P.S., approvato con R.D. 18/06/1931 n. 773 e della L. 25/08/1991,  
n. 287,     il/la sottoscritto/a 
 
Cognome ………………………………………..……… Nome .………….………………………………..  
 
C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 
nato/a a …………………………………………………..…… in data …………………..……………….…  
 
residente in ……………….……………… Via, Piazza, ecc. ………….…………………………. n. .…...  
 
in qualità di: 
� titolare dell’omonima impresa individuale: 

Con sede nel Comune di …………………………………….…… CAP ..………...… Prov. ……..… 
Via, Piazza, ecc. ..………………….…………………… n. …….. tel. ……………...………………… 
n. iscrizione al R.E.C. ……..……..…… in data …………………… CCIAA di ………..…..…….….. 
n. iscrizione Registro Imprese (se già iscritto) ………….………… CCIAA di ……………..………. 

 
� legale rappresentante della società: 

C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Denominazione o ragione sociale ……………………………………………………………………… 
Con sede nel Comune di ………………………………………… CAP …………....… Prov. …..….. 
Via, Piazza, ecc. ..……………………...………….…… n. …….. tel. ……………...………………… 
n. iscrizione Registro Imprese …………………..………….…… CCIAA di ………………....….….. 
n. iscrizione al R.E.C. ……..…………… in data ………………. CCIAA di ………..……...……….. 
delegato:   Cognome ………………………………………….… Nome .………….….…………….. 
nato/a a …………………………………………………………… in data ……………………………. 
residente in …………………………… Via, Piazza, ecc. …………………………………. n. ..….... 

 

 

CHIEDE  
 

 

� A - Rilascio autorizzazione amm.va per apertura di pubblico esercizio di tipo   a    b    c    d  
 
 

COMUNICA  
 

 

� B - Subentro in pubblico esercizio di tipo  a    b    c    d  

� C - Trasferimento; 
� D - Ampliamento o riduzione superficie di somministrazione;  
� E – Variazioni;  
� F - Cessazione di attività.  

 
 

Data _________________ 
FIRMA del titolare o del legale rappresentante 

_______________________________ 

 

marca da bollo 
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SEZIONE A – APERTURA DI PUBBLICO ESERCIZIO 

 
Via, P.zza, ecc. ………………………………………………………… n. …….………… Tipo ……………  
 
superficie di somministrazione mq. ………….……… 
 
Inserito in un centro commerciale     SI   |__|  NO   |__| 
 
Se SI indicare denominazione centro commerciale ……….……………………………………..………  
 
� STAGIONALE 
 
 
Documenti da allegare:  
 
- documento di riconoscimento 
- planimetria dei locali timbrata e firmata da un tecnico abilitato; 
- certificato di agibilità dei locali; 
- Autorizzazione igienico sanitaria del locale; 
- contratto di fitto o titolo di proprietà o comodato d’uso;  
- (se società) atto costitutivo registrato; 
- titolo professionale per l’esercizio dell’attività;  
- attestato frequenza corso per alimentaristi 

 

 
 

SEZIONE B – APERTURA PER SUBENTRO 
 
Subingresso nell’esercizio della ditta/società ………………………………………….…………………. 
 
C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| di cui all’autorizzazione n. …..…... del …………  
 

per P.E. -Tipo …………… superficie di somministrazione mq. ……………………..……… ubicato in  
 
Via, P.zza, ecc. ……………………………………..………………… n. ………..… zona: .…………...... 
 
Inserito in un centro commerciale     SI   |__|  NO   |__| 
 
Se SI indicare denominazione centro commerciale ……………………………………………………… 
 
� STAGIONALE 
 
A seguito di:  
� compravendita  
� affitto d’azienda  
� donazione  
� altro ……………………..………  
 
 

Documenti da allegare:  
 
- documento di riconoscimento; 
- copia atto notarile registrato;  
- Autorizzazione igienico sanitaria del locale;  
- autorizzazione amministrativa originale del cedente;  
- titolo professionale per l’esercizio dell’attività;  
- attestato frequenza corso per alimentaristi; 
- (se società) atto costitutivo registrato; 
- contratto di fitto o comodato d’uso o titolo di proprietà;  
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SEZIONE C – TRASFERIMENTO  

 
IL PUBBLICO ESERCIZIO UBICATO IN 
Via, P.zza, ecc. ………………………………………………….…… n. ……..…… zona: ……………… 
 
Tipo …….… superficie di somministrazione mq. ……..… autorizzazione n. ……...… del ………...… 
 
SARA’ TRASFERITO AL NUOVO INDIRIZZO: 
 
Via, P.zza, ecc. ……………………………………………………….. n. …………. zona:……………..... 
 
Superficie di somministrazione mq. ………… 
 
Inserito in un centro commerciale     SI   |__|  NO   |__| 
 
Se SI indicare denominazione centro commerciale …………….…………….……………………………. 
 
Documenti da allegare: 
 
- documento di riconoscimento; 
- planimetria dei locali timbrata e firmata da un tecnico abilitato; 
- certificato di agibilità dei locali; 
- Autorizzazione igienico sanitaria del locale; 
- contratto di fitto o titolo di proprietà o comodato d’uso;  

 
SEZIONE D – AMPLIAMENTO O RIDUZIONE SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE 

 
LA SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE DELL’ESERCIZIO UBICATO IN 
Via, P.zza, ecc. …………………….………………………………… n. ………… zona: ……………….. 
 
Tipo ..……. superficie di somministrazione mq. …….…… autorizzazione n. …….… del …………… 
 
SARA’: 
� AMPLIATA DI MQ. …………… 
� RIDOTTA DI MQ. …………….. 
 
NUOVA SUPERFICIE DI SOMMINISTRAZIONE DELL’ESERCIZIO: MQ. …………… 
 
Documenti da allegare: 
- documento di riconoscimento; 
- planimetria dei locali timbrata e firmata da un tecnico abilitato; 

 

SEZIONE E – VARIAZIONI 

 
� DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE  

da ………………………………………………………………………………………………………… 
a ………………………………………………………………………………………………………….. 

� SEDE LEGALE  
da ………………………………………………………………………………………………………… 
a ………………………………………………………………………………………………………….. 

� RAPPRESENTANTE LEGALE  
da ………………………………………………………………………………………………………… 
a ………………………………………………………………………………………………………….. 
 

� DELEGATO/PREPOSTO 
da …………………………………………………………………………….………………………….. 
a …………………………………………………………………………………………………………. 

 
Documenti da allegare:  
- documento di riconoscimento; 
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- Copia atto di variazione  

SEZIONE F – CESSAZIONE DI ATTIVITA’ 

 
IL PUBBLICO ESERCIZIO UBICATO IN  
 
Via, P.zza, ecc. ……………………………………………..………… n. ………… zona: …....……….... 
 
Tipo ..……… superficie di somministrazione mq. ………… autorizzazione n. …..…. del …..…….… 
 
� BARRARE SE STAGIONALE  
 
CESSA DAL ………………….…………… per chiusura definitiva.  
 
Inserito in un centro commerciale     SI   |__|  NO   |__|  
 
Se SI indicare denominazione centro commerciale …………….………………………………….…….. 
……………………………………………………………………………………………………….………….. 
 
Documenti da allegare:  
- documento di riconoscimento; 
- autorizzazione amministrativa originale.  

 

 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A DICHIARA CHE E’ STATO COMPILATO ANCHE IL QUADRO 
AUTOCERTIFICAZIONI.  
 

 
Data _________________  

FIRMA del titolare o legale rappresentante  
 

___________________________________  
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QUADRO AUTOCERTIFICAZIONI 
 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A DICHIARA INOLTRE: 
1) di essere in possesso dei requisiti morali di legge; 
2) che non sussistono nei propri confronti “cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 

della Legge 31/05/1965 n. 575 (antimafia); 
3) di aver assolto agli obblighi scolastici di cui all’art. 12 del T.U.L.P.S., approvato con R.D. 18/06/1931, n. 

773. 
Ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, il/la sottoscritto/a è consapevole delle responsabilità penali 
cui può andare incontro e delle sanzioni stabilite dalla legge in caso di dichiarazioni mendaci. 
 
Allegare copia leggibile documento di identità valido.  
 
Data _________________ 

FIRMA del titolare o legale rappresentante  

                                                                                     ___________________________________ 
DICHIARAZIONE DI ALTRE PERSONE (SOCI) 

 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A 
 
Cognome ………………..… Nome .……….……….…. C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
nato/a a ……………………. in data …………..…….… residente in ……………………………..…………………. 
 
Via, Piazza, ecc. ………………………………………… n. ………. 
 

DICHIARA  
 

1) di essere in possesso dei requisiti morali di legge; 
2) che non sussistono nei propri confronti “cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 

della Legge 31/05/1965, n. 575” (antimafia); 
3) di aver assolto agli obblighi scolastici di cui all’art. 12 del T.U.L.P.S., approvato con R.D. 18/06/1931, n. 

773. 
 
Ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, il/la sottoscritto/a è consapevole delle responsabilità penali 
cui può andare incontro e delle sanzioni stabilite dalla legge in caso di dichiarazioni mendaci. 
 
Allegare copia leggibile documento di identità valido.  
 
Data _________________    FIRMA __________________________________ 

 
 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A: 
 
Cognome ………………..… Nome .……….……….…. C. F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
 
nato/a a ……………………. in data …………..…….… residente in ……………………………..…………………. 
 
Via, Piazza, ecc. ………………………………………… n. ………. 
 

DICHIARA 
1) di essere in possesso dei requisiti morali di legge; 
2) che non sussistono nei propri confronti “cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 

della Legge 31/05/1965, n. 575” (antimafia); 
3) di aver assolto agli obblighi scolastici di cui all’art. 12 del T.U.L.P.S., approvato con R.D. 18/06/1931, n. 

773. 
 
Ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, il/la sottoscritto/a è consapevole delle responsabilità penali 
cui può andare incontro e delle sanzioni stabilite dalla legge in caso di dichiarazioni mendaci. 
 
Allegare copia leggibile documento di identità valido.  
 
Data _________________    FIRMA ___________________________________ 

 
 


