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AL COMUNE DI ARIANO IRPINO 

SERVIZIO ATTIVITA’ PRODUTTIVE 

 

 
OGGETTO: RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PER LA SOMMINISTRAZIONE OCCASIONALE E TEMPORANEA AL 
PUBBLICO DI ALIMENTI E BEVANDE  
 
(ai sensi della legge n° 287/1991, 86 TULPS RD n° 773/1931, articolo 152 del RD n° 635/1940, così come modificato dal 

DPR 28 maggio 2001 n° 311 e risoluzione Ministero Attività Produttive n° 0069837 del 30 luglio 2009 ) 

 
Il sottoscritto............................................................................................nato a ………...................................……………………. 
il ............../................../............……… residente in ……………………………………. Via/Corso/Piazza…………………………... 
telefono .............................................., C.F. ……………………………………………… e-mail …………………………………….. 
 
in qualità di: 
 

� Titolare della omonima Ditta Individuale 
Partita I.V.A..........……..........................……...................con sede nel Comune di……………………………………………... 
Provincia di …………………………………. In Via, piazza, ecc. ………………………………………. n° ………………CAP ..  
……….. n° iscrizione al Registro Imprese ………………………………… CCIAA di …..……………………………………….. 
telefono…………………………………fax ……………………………….e-mail ……………….………………………………….. 
 
� Legale Rappresentante della società/Presidente di altro organismo collettivo  
Denominazione o ragione sociale .............................................…………….................……………………………….……….. 
C.F. ………………………………………………..…P.IVA (se diversa da C.F.) ………….……………...……………………….. 
con sede nel Comune di ……………………………………….………….. Provincia ………………………..……………………. 
Via, piazza, ecc. …………………….………………………………. N° …………………………CAP …………………………… 
N. iscrizione al Registro Imprese ………………………………… CCIAA di ………………….………………………………….. 
Tel…………………………………fax ……………………………….e-mail ………………………………………….. 

 

RICHIEDE 
 
L’AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA ALLA SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE IN OCCASIONE DELLA 
SEGUENTE MANIFESTAZIONE: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
Tale attività si svolgerà dal ………………………al …………………………dalle ore ……………………alle ore ….…………….. 
 

� SU AREA PUBBLICA, in Via …….…………………………….…….……………………mq.…………………………….….. 
� SU AREA PRIVATA, di proprietà di …………………………………., di cui ha la disponibilità in Via ……………….…… 
� NEL LOCALE ……………………………………………………………………………………………………………………... 
� NELLO STAND GASTRONOMICO DEBITAMENTE ALLESTITO  SITO IN ………………………..…………………..… 

 
DICHIARA 

 

ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n° 445/2000, consapevole delle conseguenti sanzioni penali nel caso di dichiarazioni 
non veritiere, di formazione o uso di atti falsi 

 
di designare quale responsabile incaricato di seguire direttamente lo svolgimento della manifestazione di cui trattasi, il 
Sig/Sig.ra ........................................................................................…………… nato a ……………………………………………… 
il ............../................./............residente in ................................... Via/Piazza/Corso ........................................................……… 
C.F. I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I_I in possesso dei requisiti: 
 

� Morali 
� Professionali  

 
II/la quale ha compilato il successivo allegato “C” 
 

 
 
 
 
 

 

marca da bollo 
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DICHIARA 

 
� di essere a conoscenza che la somministrazione temporanea può essere svolta soltanto per il periodo di 

svolgimento della manifestazione di cui trattasi e per i locali o luoghi cui si riferisce 
 
� di avere la disponibilità dei locali/aree sopra indicati, con superficie di mq. ……….. a titolo di …………….…………… 

 
� di essere in possesso per i locali/aree attrezzati all’ esercizio di somministrazione occasionale e temporanea di 

alimenti e bevande di Autorizzazione Sanitaria n° ………………… del……………………………  

 
oppure 

 
� di aver presentato all’ASL AV1, per il tramite del Comune, in data ………………….., notifica ai sensi del 

Regolamento CE n° 852/2004 (sostituisce l’autorizzazione sanitaria) per i locali nei quali si svolgerà la 
manifestazione 

 
� che sarà osservato l’assoluto divieto di somministrazione di bevande con contenuto alcolico superiore al 21% del 

volume (superalcolici) 
 

� CHE SONO STATI COMPILATI: 
 

o QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE (da compilare sempre) 
o ALLEGATO “A” (per amministratori e soci delle società) 
o ALLEGATO “B” (per le società, associazioni o organismi collettivi) 
o ALLEGATO “C” (da compilare in caso di designazione di un responsabile in possesso dei requisiti morali 

e professionali, incaricato di seguire direttamente lo svolgimento della manifestazione) 
 

di essere a conoscenza che l’Ufficio in indirizzo effettua il trattamento dei dati sensibili ai sensi del Decreto Legislativo n° 
196/2003 

 
 

ALLEGA  
 

� Copia fotostatica di documento di identità in corso di validità 
� Copia dell’autorizzazione amministrativa all’occupazione di suolo pubblico (se trattasi di manifestazione 

da svolgere su area pubblica) 

 
 
Data ____________________                                  FIRMA ____________________________________ 
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QUADRO AUTOCERTIFICAZIONE 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO DI NOTORIETA’ 

(articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000) 

 

 
Ai fini di cui sopra, il sottoscritto, consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale 
secondo quanto prescritto dall’art. 76 del succitato D.P.R. 445/20000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la 
non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento 
eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000) 

 
DICHIARA 

di possedere i seguenti i requisiti morali e professionali 
 

 
REQUISITI MORALI di cui all’art. 2, comma 4, Legge 287/91 

 
Non possono esercitare l’attività di somministrazione di alimenti e bevande, salvo che abbiano ottenuto la riabilitazione, coloro 
che: 
a) sono stati dichiarati falliti 
b) hanno riportato una condanna a pena restrittiva della libertà personale superiore a due anni; 
c) hanno riportato una condanna per reati contro la moralità pubblica e il buon costume o contro l’igiene e la sanità pubblica, compresi i 

delitti di cui al libro II, titolo VI, del codice penale; per delitti commessi in stato di ubriachezza o in stato di intossicazione da stupefacenti; 
per reati concernenti la prevenzione dell’alcolismo, le sostanze stupefacenti o psicotrope, il gioco d’azzardo, le scommesse clandestine e 
la turbativa di competizioni 

   sportive, per infrazioni alle norme sul gioco del lotto; 
d) hanno riportato due o più condanne nel quinquennio precedente per delitti di frode nella preparazione o nel commercio degli alimenti, 

compresi i delitti di cui al libro II, titolo VIII, capo II, del codice penale; 

e) sono sottoposti a una delle misure di prevenzione di cui all’articolo 3 della legge 27 dicembre 1956, n. 1423 (Misure di prevenzione nei 
confronti delle persone pericolose per la sicurezza e per la pubblica moralità) e successive modificazioni, o nei cui confronti è stata 
applicata una delle misure previste dalla legge 31 maggio 1965, n. 575 (Disposizioni contro la mafia) e successive modificazioni ed 

integrazioni, ovvero sono sottoposti a misure di sicurezza o sono stati dichiarati delinquenti abituali, professionali o per tendenza; 
f) hanno riportato condanna per delitti contro la personalità dello Stato o contro l’ordine pubblico, ovvero per  delitti contro la persona 
commessi con violenza, o per furto, rapina, estorsione, sequestro di persona a scopo di rapina o di estorsione. 

 

 

REQUISITI MORALI di cui agli artt. 11, 12 e 92 del T.U.LP.S. (R.D. n° 773/1931) 
 
   11.  - Salve le condizioni particolari stabilite dalla legge nei singoli casi, le autorizzazioni di polizia debbono essere negate:  

    1. a chi ha riportato una condanna a pena restrittiva della libertà personale superiore a tre anni per delitto non colposo e non ha ottenuto 
la riabilitazione;  

    2. a chi è sottoposto all'ammonizione o a misura di sicurezza personale o è stato dichiarato delinquente abituale, professionale o per 

tendenza.  
   Le autorizzazioni di polizia possono essere negate a chi ha riportato condanna per delitti contro la personalità dello Stato o contro l'ordine 

pubblico, ovvero per delitti contro le persone commessi con violenza, o per furto, rapina, estorsione, sequestro di persona a scopo di 

rapina o di estorsione, o per violenza o resistenza all'autorità, e a chi non può provare la sua buona condotta.  
   Le autorizzazioni devono essere revocate quando nella persona autorizzata vengono a mancare, in tutto o in parte, le condizioni alle quali 

sono subordinate, e possono essere revocate quando sopraggiungono o vengono a risultare circostanze che avrebbero imposto o 

consentito il diniego della autorizzazione.  
 

12. Le persone che hanno l'obbligo di provvedere all'istruzione elementare dei fanciulli ai termini delle leggi vigenti, non possono ottenere 

autorizzazioni di polizia se non dimostrano di avere ottemperato all'obbligo predetto.  
   Per le persone che sono nate posteriormente al 1885, quando la legge non disponga altrimenti, il rilascio delle autorizzazioni di polizia è 

sottoposto alla condizione che il richiedente stenda domanda e apponga di suo pugno, in calce alla domanda, la propria firma e le 

indicazioni del proprio stato e domicilio. Di ciò il pubblico ufficiale farà attestazione.  
    
   92. Oltre a quanto è preveduto dall'art. 11, la licenza di esercizio pubblico e l'autorizzazione di cui all'art. 89 non possono essere date a chi 

sia stato condannato per reati contro la moralità pubblica e il buon costume, o contro la sanità pubblica o per giuochi d'azzardo, o per 
delitti commessi in istato di ubriachezza o per contravvenzioni concernenti la prevenzione dell'alcoolismo, o per infrazioni alla legge sul 
lotto, o per abuso di sostanze stupefacenti. 
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REQUISITI PROFESSIONALI 

 

di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali: 

 

 

� di essere stato iscritto nell’ultimo quinquennio al Registro esercenti il commercio (R.E.C.) per l’attività di 

somministrazione al pubblico di alimenti e bevande presso la CCIAA di ____________ con il n. ______  in data  

_________ (antecedente al 4 luglio 2006, data di entrata in vigore del decreto legge n° 223, convertito in Legge 

248/2006) 

   

 

� di aver prestato la propria opera, per almeno due anni nell’ultimo quinquennio, presso imprese esercenti la 

somministrazione al pubblico di alimenti e bevande, in qualità di dipendente qualificato addetto alla 

somministrazione o, se trattasi di coniuge, parente o affine, entro il terzo grado dell’imprenditore, in qualità di 

coadiutore familiare, comprovata dall’iscrizione all’INPS: 

 

nome impresa _____________________________________ sede _____________________ 

 

� quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all’INPS, dal ___________ al _________ 

 

� quale collaboratore familiare, regolarmente iscritto all’INPS, dal ___________ al _________ 

       

   

�  di aver frequentato con esito positivo un corso professionale per la somministrazione di alimenti e bevande istituito 

o riconosciuto dalla Regione Campania o da un’altra Regione o dalle Province autonome di Trento e Bolzano, 

ovvero di essere in possesso di un diploma di Istituto secondario o universitario attinente all’attività di preparazione 

e somministrazione di bevande e alimenti: 

       nome dell’Istituto ___________________________________________________ sede ______________________ 

       oggetto del corso __________________________________________________ anno di conclusione ___________  

 

 

 

 

� di aver esercitato in proprio, per almeno due anni nell’ultimo quinquennio, l’attività di somministrazione al pubblico 

di alimenti e bevande, tipo attività _____________________________________________ dal ____________ al 

____________ n° iscrizione al Registro Imprese ______________________CCIAA di _________________ n. 

R.E.A. __________                                    
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Allegato A 
 

DICHIARAZIONI DI ALTRE PERSONE (AMMINISTRATORI, SOCI) INDICATE ALL'ART. 2 D.P.R. 252/1998 
(solo per le società) 

 

 

    Cognome______________________________________     Nome_______________________________________ 

    C.F.      |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

   Data di  nascita ____/____/_______       Cittadinanza _____________________        Sesso:       M |__|     F |__| 

   Luogo  di  nascita:    Stato  _________________  Provincia ____________  Comune _________________________ 

   Residenza:   Provincia _____________________ Comune   _____________________________________________ 

   Via, Piazza, ecc. ______________________________________      N. ______     C.A.P. ___________ 

DICHIARA 

 

�   di essere in possesso dei requisiti morali di cui sopra 
 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano 
l'applicazione delle sanzioni penali, secondo quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000. 

 

Data .....................……….            

                                                            FIRMA          ………………………………… 

Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione deve essere sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto oppure deve essere inviata, insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del dichiarante, 
all’ufficio competente, via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 

 

_________________________________________________________________________________________ 

 

Cognome______________________________________     Nome_______________________________________ 

      C.F.      |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

   Data di  nascita ____/____/_______       Cittadinanza _____________________        Sesso:        M |__|     F |__| 

   Luogo  di  nascita:    Stato  _________________  Provincia ____________  Comune _________________________ 

   Residenza:   Provincia _____________________ Comune   _____________________________________________ 

   Via, Piazza, ecc. ______________________________________      N. ______     C.A.P. ___________ 

DICHIARA 

�   di essere in possesso dei requisiti morali di cui sopra 
 

 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano 
l'applicazione delle sanzioni penali, secondo quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000. 
 

Data .....................……….                          

                                                                         FIRMA          ……………………………………………… 
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Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione deve essere sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto oppure deve essere inviata, insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del dichiarante, 
all’ufficio competente, via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 

 

Allegato B 

 

DICHIARAZIONE DEL DELEGATO ALLA SOMMINISTRAZIONE 

(Da compilare solo in caso di società, organismi collettivi) 

 

 

 

IL SOTTOSCRITTO: 

Cognome _________________________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

 

Data di nascita _______/____/____ Cittadinanza ____________________________________________ Sesso:  M  �   F � 

 

Luogo di nascita: Stato ____________________________ Provincia ________________ Comune ________________ 

 

Residenza:           Provincia ______________________ Comune ___________________________________________ 

 

Via, piazza, ecc. ______________________________________  N. ______  C.A.P. _____________ 

 

DELEGATO ALL’ATTIVITA’ DI SOMMINISTRAZIONE dalla Società/Ente/Associazione ___________________________in 

data _______________________________ 

DICHIARA 

di accettare l’incarico di cui trattasi e, pertanto, 

 

DICHIARA 

 

 

 

 
REQUISITI MORALI 

 
�  di essere in possesso dei requisiti morali di cui sopra 
 
 

 

 

REQUISITI PROFESSIONALI 

 

di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali: 

 

 

� di essere stato iscritto nell’ultimo quinquennio al Registro esercenti il commercio (R.E.C.) per l’attività di 

somministrazione al pubblico di alimenti e bevande presso la CCIAA di ____________ con il n. ______  in data  

_________ (antecedente al 4 luglio 2006, data di entrata in vigore del decreto legge n° 223, convertito in Legge 

248/2006) 

 

 

� di aver prestato la propria opera, per almeno due anni nell’ultimo quinquennio, presso imprese esercenti la 
somministrazione al pubblico di alimenti e bevande, in qualità di dipendente qualificato addetto alla 
somministrazione o, se trattasi di coniuge, parente o affine, entro il terzo grado dell’imprenditore, in qualità di 
coadiutore familiare, comprovata dall’iscrizione all’INPS:  

 
       nome impresa _____________________________________ sede ____________________ 
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        � quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all’INPS, dal ___________ al _________ 

               

               � quale collaboratore familiare, regolarmente iscritto all’INPS, dal ___________ al _________ 

       

   

�  di aver frequentato con esito positivo un corso professionale per la somministrazione di alimenti e bevande istituito 

o riconosciuto dalla Regione Campania o da un’altra Regione o dalle Province autonome di Trento e Bolzano, 

ovvero di essere in possesso di un diploma di Istituto secondario o universitario attinente all’attività di preparazione 

e somministrazione di bevande e alimenti: 

       nome dell’Istituto ___________________________________________________ sede ______________________ 

       oggetto del corso __________________________________________________ anno di conclusione ___________  

 

 

 

 

� di aver esercitato in proprio, per almeno due anni nell’ultimo quinquennio, l’attività di somministrazione al pubblico 

di alimenti e bevande, tipo attività _____________________________________________ dal ____________ al 

____________ n°iscrizione al Registro Imprese ______________________CCIAA di _________________ n. 

R.E.A. __________                                    

 

 
 

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’articolo 76 del D.P.R. n. 445/2000. 

 

 

Data _________________     

 

Firma _________________________________ 
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Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione deve essere sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto oppure deve essere inviata, insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del dichiarante, 
all’ufficio competente, via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 

Allegato C 

 

 

DICHIARAZIONE DEL RESPONSABILE INCARICATO DI SEGUIRE DIRETTAMENTE LO SVOLGIMENTO 

DELLA MANIFESTAZIONE 

 

 

IL SOTTOSCRITTO: 

 

Cognome _____________________________ Nome ________________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

 

Data di nascita _____/_______/______ Cittadinanza _____________________________________ Sesso:  M  �   F � 

 

Luogo di nascita: Stato ____________________________ Provincia ________________ Comune ________________ 

 

Residenza:           Provincia ______________________ Comune ___________________________________________ 

 
Via, piazza, ecc. __________________________________________________  n° _________  C.A.P. _____________ 

designato dal Sig. _____________________________________ , quale responsabile incaricato di seguire direttamente lo 

svolgimento della manifestazione dal ______________ al ________________  

 

DICHIARA 

 

di accettare l’incarico di cui trattasi e, pertanto, 

DICHIARA 

 
di essere in possesso dei requisiti morali di cui sopra 

 
 

 

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. n. 445/2000. 

 

 

Data _________________     

 

Firma _________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione deve essere sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente 
addetto oppure deve essere inviata, insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità del dichiarante, 
all’ufficio competente, via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta. 
 

 


