
                                                                                                                                                                                                                    
                                                                                           Marca da bollo

da Euro 16,00

AL COMUNE DI TODI
Servizio 8° - Urbanistica, SUAPE

U.O. Sviluppo Economico 

(inviare via pec all’indirizzo: comune.todi@postacert.umbria.it   o tramite raccomandata A.R.,a tal
fine farà fede la data di invio).

 
OGGETTO:  DOMANDA  DI  ASSEGNAZIONE  CONCESSIONE  TEMPORANEA  DI
POSTEGGIO IN OCCASIONE DELLA/E:              

                   

                  □  FIERA DELLA CONSOLAZIONE del 8 settembre 2020
(posteggi con vincolo merceologico)  

(l'istanza deve pervenire entro il 31 luglio 2020)

           □ FIERA DI SAN MARTINO  del 11 novembre 2020
(l'istanza deve pervenire entro il 12 settembre 2020)

Il sottoscritto _______________________________________ nato a  ______________________

_______________________________il_____________________________,cittadinanza,_______

___________________ residente a ____________________________ 

C.A.P. _____________,   Prov. ____    Fraz./Via __________________________________

N. C. _________, 

□ in nome proprio (impresa individuale 
Cod. fiscale_________________________________________________________

□ per conto della Società ____________________________________________________

con sede in ______________________________________ C.A.P.  _____________   Prov. 
________  Fraz. / Via _________________________________________________ N. C. ____

C.F. ____________________________________  P. I.V.A._________________________

TEL._________________________________________FAX____________________________

mail:________________________________PEC:___________________________________

CHIEDE

che gli  venga rilasciata la concessione di  posteggio per la  partecipazione alla fiera/fiere sopra
indicata/indicate anno 2018 che si terrà/terranno nel territorio del Comune di Todi.

  U.O. Sviluppo Economico– Piazza di Marte, 1 - Telefono 0758956416-502 
e-mail:  franca.ottavi@comune.todi.pg.it, pec: comune.todi@postacert.umbria.it

1

 

mailto:comune.todi@postacert.umbria.it
mailto:franca.ottavi@comune.todi.pg.it
mailto:comune.todi@postacert.umbria.it


A tal fine, 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 DPR N° 445/2000, il sottoscritto:

DICHIARA

1) di appartenere alla seguente categoria:
□ operatore commerciale;
□ produttore agricolo/imprenditore agricolo di cui al D.Lgs. 228/2001 
□ soggetto appartenente alle categorie disagiate ex l. 104/92 
□ associazioni commercio equo e solidale

2)  di   essere  iscritto  al  R.E.A.  (Registro  Imprese/  Ditte) n.  ____________  in  data
________________ presso la Camera di Commercio di _____________________,

3) [  ] (per i soggetti appartenenti alle categorie disagiate): di appartenere alla categoria dei
soggetti  disagiati  ai  sensi  della legge 104/1992 come da certificazione allegata (priva di
diagnosi)_______________________________________________________________

4) di essere titolare di:

[  ]   AUTORIZZAZIONE/DIA/SCIA commercio su Aree Pubbliche:

[  ]  CON USO POSTEGGIO (TIPO A )    -      [  ]  IN FORMA ITINERANTE  N. _____________ 

rilasciata dal Comune di ______________________ in data __________________, 

[  ]   comunicazione ai vendita di prodotti agricoli ai sensi dell’articolo 4 del d.lgs. 228/2001
inoltrata al Comune di ____________________ in data ____________

con la quale, relativamente alla fiera di __________________________, ha maturato un 

numero  di  presenze  pregresse  pari  a  (specificare  il  numero  in  cifre  e  lettere)
…………………………………………………..…………..;

per la vendita dei prodotti previsti nel

[  ]  SETTORE ALIMENTARE   - [  ]  SETTORE ALIMENTARE CON SOMMINISTRAZIONE      [  ]
SETTORE NON ALIMENTARE

Merceologie trattate in via esclusiva o prevalente*: 
______________________________________________________________________________

(*) Nella fiera di San Giuseppe e della Consolazione ai sensi del Regolamento Comunale 
approvato con deliberazione C.C. n. 55/2010, è ammessa  la vendita dei seguenti prodotti:

Prodotti  alimentari  tipici  umbri;  Prodotti  alimentari  (porchetta,  dolciumi,  noccioline  e  simili);
Materiale foto – cine usato e da collezione; Libri e riviste usati e da collezione; Ceste e vimini per
uso  domestico  e  campagna;  Oggettistica  e  bigiotteria;   Erboristeria  -  miele  e  suoi  derivati;
Giocattoli  e  modellismo;   Opere  di  pittura  scultura,  grafica  e   antiquariato;   Oggetti  usati  e
anticherie;   Numismatica, filatelia e articoli vari per collezione; Ceramiche e terrecotte per la casa e
la  cucina;   Articoli  di  ferramenta,  utensileria  e  coltelleria;   composizioni  floreali,  fiori  secchi
coltivati, raccolti, seccati e utilizzati artisticamente.

4) di aver acquistato / affittato l’azienda o ramo d’azienda individuata dall’autorizzazione/SCIA

sopra indicate dal precedente titolare (dante causa) Sig./Sig.ra ____________________________ 
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o dalla Soc. _______________________________________ iscritta al Registro Imprese della 

C.C.I.A.A. di ___________________ dal ____________________,

codice fiscale_____________________________________________________________;

Il sottoscritto, consapevole che, ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 445/2000, chiunque rilascia
dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal citato D.P.R., è punito
ai sensi del codice penale  (art. 482 e segg.) e dalle leggi speciali in materia

D I C H I A R A INOLTRE

[  ] - di essere in possesso dei requisiti morali previsti dall’art. 71 del D.Lgs. 59/2010;
[  ] - ai sensi dell'art. 5, comma 1, D.P.R. 03.06.1998, n. 252, che non sussistono nei propri
confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art. 67 del D.Lgs. n.
159/2011 (codice antimafia). 
[ ] che il firmatario della presente segnalazione è l’unico legale rappresentante dell’impresa;

oppure:
[  ] che l’impresa è legalmente rappresentata anche da:
   

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________

Per  ciascuno  dei  sopraelencati  legali  rappresentanti  si  allega  relativa  autodichiarazione
sulla ricorrenza dei prescritti requisiti morali e sull’assenza di cause preclusive di cui alla
vigente normativa antimafia

[   ]  che  l’impresa  non  ha un  collegio  sindacale  o  un  organo  di  vigilanza  previsto  dalla
normativa sulla responsabilità amministrativa;
oppure:

[  ]  che l’impresa ha un collegio sindacale o un organo di vigilanza previsto dalla normativa
sulla responsabilità amministrativa costituito da:

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________

Sig.__________________________________, nato a __________________________ il
________________ e residente in___________________________________________, 
Via __________________________, n. ________, c.f.___________________________
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Per ciascuno dei sopraelencati legali rappresentanti si allega relativa 
autodichiarazione sull’assenza di cause preclusive di cui alla vigente normativa 
antimafia (all. A)

☐  di essere in possesso dei requisiti professionali ex art. 71, comma 6 D.Lgs. 59/2010 e s.m.i.
(solo per il settore alimentare e/o somministrazione alimenti e bevande);
☐ che i requisiti professionali sono posseduti dal preposto Sig/Sig.ra
_________________________ nato/a a _____________________ il ___________

si allega relativa autodichiarazione del preposto (allegato B) sulla ricorrenza dei
prescritti requisiti morali e sull’assenza di cause preclusive di cui alla vigente normativa
antimafia.

ai fini del controllo della REGOLARITA’ CONTRIBUTIVA:
☐  che l’impresa è iscritta all’INPS con numero matricola azienda ___________________

oppure:
☐  che l’impresa non è  iscritta  all’INPS per  i  motivi  indicati  nell’allegata  dichiarazione
sostitutiva di atto di notorietà ai sensi dell’art 47 del DPR 445/2000 (all. C);
☐ che l’impresa è iscritta all’INAIL con numero matricola azienda __________________________
oppure:
☐ che l’impresa non è iscritta all’INAIL per i motivi indicati nell’allegata dichiarazione sostitutiva di
atto di notorietà ai sensi dell’art 47 del DPR 445/2000 (all. C);

di ESSERE A CONOSCENZA:
 ☐ dell’obbligo di Notifica/comunicazione sanitaria ai sensi dell’art. 6 Reg.to CE n. 852/2004 
relativa all’automezzo utilizzato per la vendita di prodotti alimentari
  
Che il richiedente intende partecipare alla fiera:
☐ con automezzo di dimensioni ___________
☐ con attrezzature di cottura alimentate a GPL
☐ possibilmente con un posteggio di dimensioni ____x____ mq

La corrispondenza va inoltrata al seguente indirizzo:

DITTA _________________________________________________
INDIRIZZZO__________________________________________________ N.C. ___________

CAP    ________________CITTA' __________________________________PROV.___________

TELEFONO_______________________________CELLULARE
__________________________________________

E-MAIL ______________________________

Data  __________________                      Firma  __________________________________

N.B.  -  (Allegare  fotocopia  documento  di  riconoscimento  valido  se  la  firma  non  è  posta  in
presenza del dipendente pubblico addetto).

ALLEGATI (obbligatori)a pena di inammissibilità della domanda:

 Copia documento identità in corso di validità;
 permesso di soggiorno (se cittadino extracomunitario).
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 Allegato A “dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà” in caso di società;
 Allegato B “dichiarazione del legale rappresentante o preposto” (esercente la vendita e/o la 

somministrazione di alimenti e bevande);
 Allegato C “dichiarazione per coloro che non sono soggetti all’iscrizione INPS /INAIL ”;
 Copia certificazione ex l.104/92; (solo per i soggetti che concorrono per la categoria soggetti 

riservatari);
 Copia della carta di circolazione del veicolo che verrà utilizzato durante lo svolgimento della 

fiera targato ________________________; 
 Copia del certificato di assicurazione del veicolo che verrà utilizzato durante lo svolgimento 

della fiera targato ________________________;
 Copia della documentazione concernente la revisione e manutenzione degli impianti utilizzati 

per la cottura o per il riscaldamento dei cibi o per l’alimentazione dei frigoriferi o degli altri 
stabilizzatori termici e della strumentazione utilizzata (per gli operatori del settore alimentare); 

 quietanza  versamento  diritti  segreteria  pari  ad  euro  18,00  per  ogni  concessione
temporanea di posteggio per la singola fiera scelta:

 mediante bonifico bancario a favore del conto di tesoreria codice IBAN IT 47 I 01030 38701 
000000339805, intestato a Comune di Todi, Servizio Tesoreria – presso Banca Montepaschi 
di Siena S.p.A.  – Todi (PG) oppure mediante bollettino di c/c postale n° 10390060 intestato a 
“Comune di Todi Servizio Tesoreria”, specificando nella causale “ Diritti di Segreteria” ed 
altresì indicando la tipologia della pratica.

 Modello dichiarazione assolvimento imposta di bollo “Allegato D”
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Allegato A dichiarazioni requisiti morali di altre persone (amm.ri, soci, comp. coll. sind., ecc.)

Il/La sottoscritto/a
cognome nome

luogo di nascita provincia o stato estero di nascita data di nascita

codice fiscale cittadinanza sesso
 M      F

comune di residenza provincia o stato estero di residenza C.A.P.

via, viale, piazza, ecc. numero civico telefono

DICHIARA ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000 e degli artt. 67 e 89, D. Lgs. n. 159/2011
 che non ricorrono nei propri confronti precedenti penali costituenti causa preclusiva all’esercizio e ricompresi nell'art. 71, del

Decreto Legislativo n. 59 del 26/03/2010 e smi, così come riportato all’all. 3 al presente modello;

 che non sussistono nei propri confronti cause di divieto/decadenza/sospensione di cui all’art. 67, D. Lgs. n. 159/2011 (antima-
fia);

Il/La sottoscritto/a è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali
previste dall'art. 76 del Testo Unico n. 445/2000 e la decadenza dai benefici ottenuti sulla base della dichiarazione non veritiera.

Allega fotocopia di valido documento d'identità.                    Firma 

Allegato A dichiarazioni requisiti morali di altre persone (amm.ri, soci, comp. coll. sind., ecc.)

Il/La sottoscritto/a
cognome nome

luogo di nascita provincia o stato estero di nascita data di nascita

codice fiscale cittadinanza sesso
 M      F

comune di residenza provincia o stato estero di residenza C.A.P.

via, viale, piazza, ecc. numero civico telefono

DICHIARA ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000 e degli artt. 67 e 89, D. Lgs. n. 159/2011
 che non ricorrono nei propri confronti precedenti penali costituenti causa preclusiva all’esercizio e ricompresi nell'art. 71, del

Decreto Legislativo n. 59 del 26/03/2010 e smi, così come riportato all’all. 3 al presente modello;

 che non sussistono nei propri confronti cause di divieto/decadenza/sospensione di cui all’art. 67, D. Lgs. n. 159/2011 (antima-
fia);

Il/La sottoscritto/a è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni penali
previste dall'art. 76 del Testo Unico n. 445/2000 e la decadenza dai benefici ottenuti sulla base della dichiarazione non veritiera.

Allega fotocopia di valido documento d'identità.                    Firma 
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Allegato B

DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE O PREPOSTO   

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._____________

|__| TITOLARE dell’omonima ditta individuale

|__| LEGALE RAPPRESENTANTE della società 
______________________________________________________________________

|__| DESIGNATO PREPOSTO  ___________________________________________________________ in data 
___________________

DICHIARA

1. Di essere in possesso dei requisiti morali previsti dall’art. 71 del d.lgs. 26 marzo 2010, n. 59.
2. 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).
3. Di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti professionali:
3.1 |__| essere iscritto nel Registro Esercenti il Commercio (REC) presso la CCIAA 
di_______________________________________________
con il n. ___________ per ____________________________________________________________________________________________ (1)
3.2 |__| aver frequentato con esito positivo il corso professionale per il commercio, la preparazione o la somministrazione degli 
alimenti:
nome dell’Istituto ______________________________________________ sede __________________________________________________
oggetto del corso ______________________________________________ anno di conclusione_____________________________________
3.3 |__| di aver esercitato in proprio l’attività di vendita di prodotti alimentari o di somministrazione di alimenti e bevande
tipo di attività __________________________________________________ dal ________________________ al ________________________
n. iscrizione Registro Imprese ____________________________________ CCIAA di ____________________ n. R.E.A.
____________ (2)
3.4 |__| di aver prestato la propria opera, per almeno due anni, anche non continuativi, nel quinquennio precedente, presso imprese
esercenti l’attività nel settore alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande
nome impresa ____________________________ sede impresa ____________________________
nome impresa ____________________________ sede impresa ____________________________
quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all’INPS, dal _________________ al _________________
quale collaboratore familiare, regolarmente iscritto all’INPS, dal _________________ al _________________
3.5 |__| di essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, almeno triennale, o di altra scuola ad indirizzo
professionale, almeno triennale, e che nel corso di studi erano previste materie attinenti al commercio, alla preparazione o alla
somministrazione degli alimenti; titolo di studio __________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle sanzioni 
penali previste dall’art. 19/6 c. della legge n. 241/1990 nonché dal capo VI del D.P.R. n.445/2000.

Data _________________
    FIRMA

         ______________________________
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Allegato C

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a
____________________________________________________________________________________________
(cognome) (nome)

nato a _________________________________________________________ (______________)

il _______________________

residente a _____________________________ (______)

in Via___________________________________________ n. _______

in qualità di titolare / legale rappresentante dell’impresa ________________________________________

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi,
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA

 Di non essere soggetto all’iscrizione INPS come lavoratore autonomo in quanto esercita solo saltuariamente 
l’attività di commercio su aree pubbliche senza dipendenti né collaboratori familiari ed esercita in modo 
prevalente e a tempo pieno l’attività di___________________________________ (per es.: lavoratore 
dipendente)

 Di non essere soggetto ad iscrizione all’ INAIL come lavoratore autonomo in quanto esercita l’attività di 
commercio su aree pubbliche senza dipendenti né collaboratori familiari

 Altro da specificare __________________________________________________________________

         (luogo, data)

______________________
Il dichiarante

_______________________
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Allegato D
Dichiarazione di pagamento dell'imposta di bollo

Ai sensi del Decreto del Presidente della Repubblica 26/10/1972, n. 642 e dell'articolo 
3 del Decreto Ministeriale 10/11/2011

Il sottoscritto
Cognome Nome Codice Fiscale
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________

in relazione alla documentazione DOMANDA CONCESSIONE POSTEGGIO FIERA DI
______________________________________________________________________________________

Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 3 del Decreto Ministeriale 10/11/2011, consapevole delle sanzioni
penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e dall'articolo
483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,

DICHIARA

che la seguente marca da bollo è stata annullata per la presentazione della documentazione sopra indicata

Numero seriale marca da bollo (PRESENTAZIONE ISTANZA) 
_______________________________________________________

Numero seriale marca da bollo (RILASCIO CONCESSIONE) 
_______________________________________________________

di impegnarsi a conservare l'originale della marca da bollo annullata contestualmente alla predetta istanza

Luogo Data ________________________________

Il dichiarante
__________________________________

I dati acquisiti saranno trattati in conformità alla normativa vigente sulla Privacy (Decreto Legislativo
30/06/2003, n. 196).
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