
 AL COMUNE DI MONTEROTONDO 
 Servizio Attività Produttive 
 Piazza  G. Marconi, 4 
 00015                                 Monterotondo 
 
 
OGGETTO : segnalazione certificata di  inizio attività di DEPOSITO di mq. ____________________; 
 
□ alimentare   di ___________________________(per la vendita di prodotti alimentari occorre il requisito 
professionale ai sensi dell’art. 71 della Legge n. 59/2010) 
□ non alimentare di  ________________________________________________________; 
 
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………………………………..…….….…… 

D I C H I A R A 
l’inizio dell’attività indicata in oggetto nel locale sito in Monterotondo Via/P.za ……………………...…..… 
 
…….……………………………………… n. …….. (CAP ……………….) che misura mq. ……………...... 
A tal fine, a norma, degli artt. 21, 38, 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 (T.U.) consapevole delle 
responsabilità e delle pene stabilite dalla Legge per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, nonché 
della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di 
dichiarazioni non veritiere, sotto la sua personale responsabilità (art. 76 D.P.R. n. 445/2000); 

D I C H I A R A 
1. di essere nat… a …………..……..………………………………(Prov.………) il ….. …………………; 
2. di essere residente in …………………………………..…………………………(Prov. ………) Via/P.za 
…………………………….…………..……………………. (CAP ………………) (tel. ……….…………); 
3. di avere il Cod. Fisc. |__|__|__| |__|__|__| |__|__|__|__|__| |__|__|__|__|__| ; 
 
4. di essere il legale rappresentante della …………………………………………………….………………… 
con sede legale in …………………………(Prov. …….…)Via / Piazza ……………………………………… 
……………………………………………………..……………………… n° ………… (CAP ……………..), 
P.Iva |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|, C.F.|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|, 
 
iscritta alla C.C.I.A.A. di ………………………………………al n° ………….…….. del …………………..; 
il cui organo amministrativo è così composto: (in caso di S.n.c. riportare tutti i soci; in caso di S.a.s. tutti i soci 
accomandatari; in caso di Società Cooperativa ed Associazioni tutti i componenti dell’organo di amministrazione specificandone 
l’incarico ricoperto); 
…………..……………………………. nato/a …………………..……….…. il ……………………….. quale……………………….……………... 
…………..……………………………. nato/a ………………………………. il ……………………….. quale……………….………...…………... 
……………..…………………………. nato/a ……………………. ……..… il ……………………….. quale……………………….....…………... 
……………..…………………………. nato/a ………………………………. il ……………………….. quale………………………….…………... 
……………..…………………………. nato/a ………………………………. il ……………………….. quale………………….…………………... 
5. di essere in possesso dei requisiti soggettivi ai sensi della L.575/65 e successive modifiche (antimafia); 
6. di avere la disponibilità dei locali; 
7. di rispettare le vigenti norme urbanistico - edilizie in quanto non sussistono abusi edilizi e, per ciò che 
concerne la destinazione d’uso, trattasi di (barrare la casella che interessa ): 

 □ laboratorio 

 □ stabilimento e/o opificio artigianale 

 □ commerciale 
come si evince da (barrare la casella che interessa) 

 □concessione edilizia n° …………… del ………………., 

 □condono edilizio n° …………….. del ……………., 

   □autorizzazione edilizia per cambio di destinazione d'uso n° …………….. del ……………., 

 □ l’immobile è stato costruito prima del 1934; 



□certificato di abitabilità n. ………………. del ……………… ; 
11. di essere possesso del Nulla Osta Igienico-Sanitario n. …………. del …………………. ; 
12. [_] di aver presentato s.c.i.a. sanitaria regolamento CEE n. 852/2004 alla  A.S.L. RMG in data 
…………………… …… …… (solo per depositi di  prodotti alimentari); 
13. [_] di essere in possesso di Autorizzazione sanitaria per attività insalubri rilasciata dalla A.S.L. RMG in 
data ……..……………………….. (falegnameria, lavorazione marmi, metalli, verniciatura, carrozzeria e 
quant’altro previsto dal D.M. 5/9/1994); 
14. [_] di essere in possesso dell’Autorizzazione Sanitaria in deroga art. 8 D.P.R. 303/56 rilasciato dalla 
A.S.L. RMG in data …………………. (solo per locali interrati o seminterrati); 
15. [_] di essere in possesso dell’Autorizzazione Sanitaria in deroga art. 6 D.P.R. 303/56 rilasciato dalla 
A.S.L. RMG in data …………………. (solo per locali di altezza compresa tra mt. 2.70 e mt. 3.00); 
16. per ciò che concerne la Prevenzione Incendi (barrare la casella che interessa): 
[_] che l’attività svolta nel proprio laboratorio non è soggetta alle norme sulla Prevenzione Incendi; 
[_] di essere in possesso del Certificato rilasciato dal Comando Provinciale dei Vigili del Fuoco in data 
………………….. e valido fino al ………………; 
[_] di avere presentato denuncia inizio attività al Comando Provinciale dei Vigili del Fuoco in data 
……………………. protocollo n° ……………. del ……………………; 
17. aver depositato apposita relazione tecnica di impatto acustico ambientale redatta dal…………………… 
…………………………………………………………..(tecnico abilitato) in data ………………………………………….  
18. di aver comunicato all’ufficio T.I.A. (tariffa igiene ambientale)  l’inizio della detenzione dell’immobile e 
l’inizio dell’attività. 
 
 
Dichiara altresì di essere a conoscenza di quanto contenuto nell’art. 1 della Legge 3 Agosto 2077 n. 
123 attuato dal D.Lgs n. 81 del 9 Aprile 2008 in materia di tutela della salute e della sicurezza nei 
luoghi di lavoro. 
 
 
 
 
Monterotondo lì,……………….………….. 
                                                                                                                            ………………………………………………….. 
          (firma del denunciante) 
 
Allegare fotocopia documento valido d’identità. 
_______________________________________________________________________________________ 
. 
Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/03: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai 
fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. 


