
 

 
 

DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE PER L’APERTURA DI ESERCIZ IO  
PER LA SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE  

RISERVATA AI SOCI DEL CIRCOLO/ASSOCIAZIONE NON ADER ENTE AD ENTE  
O ORGANIZZAZIONE NAZIONALE AVENTE FINALITA’ ASSISTE NZIALI  

(Articolo 3, comma 6 Legge 287 del 25 agosto 1991; articolo 19 Legge n. 241 del 7 agosto 1990 e successive modifiche;  
articolo 3 Decreto Presidente Repubblica 235 del 4 aprile 2001) 

 

Al Comune di ARQUATA SCRIVIA 

Sviluppo Economico ed Attività Produttive - Servizi Demografici 

_____________________________ 

 
(Completare con i dati mancanti e barrare le caselle relative ove necessario): 
Il sottoscritto________________________________________________________________________ 
nato a _____________________________ prov._________ Il______________________________ 
di nazionalità _______________________________________________________________________ 
residente in_________________ prov.__ Via ______________________________________ n___ 
Codice fiscale________________________ tel.___________________ cell.___________________ 
 nella sua qualità di Presidente e legale rappresentante pro-tempore del circolo/associazione (specificare): 

___________________________________________________________________________________ 
con sede legale in____________________________________________________________________ 
codice fiscale__________________________ partita IVA ____________________________________ 
aderente a __________________________________________________________________________ 
domiciliato, per la carica ed ai fini della presente dichiarazione, presso la sede del 
circolo/associazione rappresentato 

CHIEDE 
 

In nome, per conto ed interesse del circolo/associazione rappresentato, l’autorizzazione, ai sensi 
dell’articolo 3 della legge 287 del 25 agosto 1991, ad effettuare, all’interno del circolo stesso, la 
somministrazione di  
� alimenti e/o � bevande � di qualsiasi gradazione � solo alcooliche, a favore dei soli associati, 
presso la sede ove si svolgono le attività istituzionali, 
 
� nei locali posti in _______________ , 
Frazione_________________________ Via_________________________________________ n. ________ 

Su una superficie di mq. ______________ adibiti alla somministrazione di alimenti e bevande 
 

Consapevole che le dichiarazioni mendaci, la formazione e l’uso di atti falsi o l’esibizione di atti 
contenenti dati non più rispondenti a verità sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi 
speciali in materia (articolo 76 del Decreto Presidente Repubblica n. 445 del 28 dicembre 2000), il 
sottoscritto dichiara: 
 
� che l’attività di somministrazione  
� è svolta direttamente dal Presidente del circolo/associazione  
� è affidata in gestione a terzi e precisamente a: 

Cognome e nome____________________________________________________________________________ 
nato a ________________________________ Prov.__________ Il_________________________________ 
di nazionalità_______________________________________________________________________________ 
residente in___________________ prov.___ Via__________________________________________ n.____ 
Codice fiscale___________________________ Estremi dell’iscrizione al REC_________________________ 
� che il circolo/associazione costituito in data ___________________con atto n. ________________ 
registrato a ___________________________________ 

 
 

bollo da € 
11,00 su 
originale 



� ha le caratteristiche di ente non commerciale, ai sensi degli articoli 111 e 111-bis del Testo Unico 
delle Imposte sui Redditi; 
 

� non ha le caratteristiche di ente non commerciale, ai sensi degli articoli 111 e 111-bis del Testo 
Unico delle Imposte sui Redditi; 
 

� che il circolo/associazione non aderisce ad associazioni – enti nazionali con finalità assistenziali 
riconosciute dal Ministero dell’Interno; 
 

� che i soci iscritti, alla data odierna, sono n. ____________________ 
 

� di avere la disponibilità dei locali sopra indicati, in quanto 
� di proprietà,  
� assunti in affitto con contratto; 
 

� che il locale, ove è esercitata la somministrazione, è conforme alle norme e prescrizioni in materia 
edilizia, igienico sanitaria e ai criteri di sicurezza stabiliti dal Ministero dell’Interno ai sensi 
dell’articolo 3, comma 1 della legge 287/1991 e, in particolare, di essere in possesso delle prescritte 
autorizzazioni in materia; 
� ai fini antimafia, che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di 
sospensione di cui all’articolo 10 della Legge 31.05.65 n. 575, e di non essere a conoscenza di tali 
cause nei confronti del circolo/associazione per conto del quale ha dichiarato di voler iniziare l’attività 
 

Il sottoscritto, inoltre, si impegna a comunicare tempestivamente al Comune di Arquata Scrivia ogni eventuale variazione 
dei dati riportati sulla presente domanda, soprattutto per quel che concerne la titolarità dell’attività, la sede dell’attività e 
tutto quanto sopra dichiarato, ferma restando la possibilità, per il comune, di effettuare controlli ed ispezioni. 
 

Allega alla presente la seguente documentazione (barrare le caselle corrispondenti ai documenti allegati): 
 

���� Atto costitutivo o statuto del circolo/associazione in copia semplice 
 

���� Atto di nomina a Presidente e legale rappresentante pro-tempore del circolo/associazione 
 

���� Elenco soci alla data del ____________________ 
 

���� Documento comprovante la disponibilità dei locali 
 

���� Planimetria dei locali, datata e timbrata in originale, firmata da tecnico abilitato e dal richiedente 
 

���� Copia dell’iscrizione al REC del Presidente del circolo/associazione 
 

���� Autorizzazione sanitaria del locale, sede del circolo/ass.ne, anche per l’attività di somministrazione (o relativa domanda) 
 

���� Copia di un documento di riconoscimento valido del richiedente firmato in originale 
(nel caso che la firma non venga apposta alla presenza dell’addetto al ricevimento del Comune di Arquata Scrivia) 
 

Informativa ai sensi dell'art. 13 D.Lgs. 196/2003: 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. 
 
Distinti saluti. 
Arquata Scrivia, ______________________ IL RICHIEDENTE 

 
� La firma è apposta in mia presenza 
 
 

���� Per ogni eventuale chiarimento relativo alla presente domanda  si chiede di contattare il Signor/lo studio tecnico: 
Cognome e nome o denominazione 

 
Telefono 

 
Responsabile del trattamento dati è il dott. Armando Bottaro Recapito dell'ufficio al quale rivolgersi per richieste o lamentele: Sviluppo 
Economico ed Attività Produttive - Servizi Demografici � 0143/600411 
 


