
 
COMUNE DI CORIGLIANO ROSSANO 

Provincia di Cosenza 

SETTORE 10 URBANISTICA E COMMERCIO 

SERVIZIO 2 SUAP – COMMERCIO 

                                                                        ALL’ASP DI COSENZA 

                                                       Dipartimento di prevenzione 

 

SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI PROSECUZIONE ATTIVITA’ ANNO …........ 
 

….L….  sottoscritt…. .…………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Nat…  a  ………………………………………………………………………… il …………………………………………………………………………… 

Residente in  ………………………………………………………………… Via  ……………………………………………………………..n …….. 

Codice fiscale……………………………………………………………………..Telefono  ………………………………………………………….. 

e-mail…………………………………………………………………      PEC …………………………………………………………………………….. 

In qualità di  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Con sede in  Via  -  Piazza -  C/da  …………………………………………………………………………………………………………n……… 

 TRASMETTE SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI PROSECUZIONE ATTIVITA’ 
 

(Ai sensi dell’art. 49, comma 4-bis del testo vigente del D.L. n. 78 /2010 convertito con modificazioni della legge n. 

122/2010 con il quale si è riformulato il testo dell’art. 19 della legge n. 241/1990) 

 

 Per  l’anno  ........................................ a  seguito RIAPERTURA stagionale  PER IL PERIODO 

DAL  …………………………………………………… AL…………………………………………………………. Dell’esercizio di: 

(    )   Somministrazione di alimenti e bevande del tipo:…………………………………………………………………………. 

(    )    Impresa turistica ( campeggio- stabilimento balneare – albergo – B&B –villaggio turistico ecc. ); 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

(    )  Vendita al dettaglio di vicinato settore:………………………………………………………………………………………….. 

(    )  Vendita su aree pubbliche in forma itinerante e/o a posto fisso settore:……………………………………………. 

(    )  Vendita di prodotti agricoli di propria produzione: …………………………………………………………………………… 

(    )  Altro: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 



Per il periodo dal …………………………………………………………………….al …………………………………………………………………. 

 A tal uopo dichiara: 

       a )  Di essere in possesso di autorizzazione  amministrativa rilasciata in data …........................................... 

n.  …...................................... e apertura a seguito SCIA, presentata in data  ….................................................. 

       b)  Di essere iscritto alla camera di commercio (registro delle imprese) in data ........................................ 

n........................................................... 

      c) Che l'attività è stata già registrata da parte del Dipartimento di Prevenzione dell'ASP di Corigliano 

Rossano in data ….................................................. n ….......................................... ai sensi e per gli effetti                   

 dell'art. 6 del regolamento (CE) n. 852/2004;  

       d)  Che i locali in cui viene svolta l'attività mantengono i requisiti edilizi-urbanistici, che la struttura e 

 l'attrezzatura non hanno subito variazioni. ** 

       e) Di essere in possesso dei requisiti professionali e morali previsti dalle leggi vigenti. 

Il sottoscritto ha reso le dichiarazioni contenute nella presente ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 

28/12/2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazioni 

o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del citato decreto e a conoscenza che, ai sensi dell'articolo 75, del 

medesimo decreto, qualora dal controllo delle dichiarazioni qui rese emerga la non veridicità delle stesse, 

decadrà dai benefici della presente dichiarazione. 

 

Il sottoscritto ai sensi e per gli effetti del D.lgs n. 196/2003 dichiara di essere informato che i dati personali 

raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il 

quale le presenti dichiarazioni vengono rese e autorizza il trattamento dei dati forniti per l'espletamento. 

 

Allega: 

                     - Copia documento di identità in corso di validità 

                     - Permesso di soggiorno in corso di validità (per cittadini extracomunitari). 

                     ** NEL CASO DI VARIAZIONI MODIFICHE, sarà necessario produrre la documentazione 

 prevista dalla normativa. 

Data............................... 

FIRMA 

  __________________________ 

 

                                     



 


