	DICHIARAZIONE DI INIZIO ATTIVITA’ DI AGRITURISMO

Legge 31.03.2009, n. 4
 “Disciplina dell’Agriturismo  e della multifunzionalità delle aziende agricole”


AL COMUNE DI LONGIANO
Ufficio Attività Produttive
Piazza Tre Martiri n. 8

47020 - Longiano
____  SOTTOSCRITT__

Cognome ____________________________________________Nome _______________________________________

Nato a _______________________________________ Prov. _______  Stato __________________________________

 il |__|__|__|__|__|__|      Sesso:        M       F              Cittadinanza _______________________________________

C.F: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Residenza:

Via/Piazza ___________________________________________________________________________ n. __________

Comune _______________________________________________________________ CAP ____________ Prov._____

in qualità di:

(  Titolare dell’omonima impresa individuale denominata:

_________________________________________________________________________________________________

PARTITA IVA: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

con sede nel Comune di _______________________________________________ CAP ____________Prov. ________

Via/Piazza ________________________________________________________________________ n. _____________

( Tel n. ______________________ ( Fax n. _______________@ e-mail ____________________________________

Iscrizione al Registro Imprese n. ____________________________________ CCIAA di __________________________

(  Legale rappresentante della Società denominata: 

_________________________________________________________________________________________________

PARTITA IVA: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

con sede nel Comune di _______________________________________________ CAP ____________Prov. ________

Via/Piazza ________________________________________________________________________ n. _____________

( Tel n. ______________________ ( Fax n. _______________@ e-mail ____________________________________

Iscrizione al Registro Imprese n. ____________________________________ CCIAA di __________________________

( proprietario

( affittuario

Dell’Azienda agricola sita in ______________________________________________________

Via___________________________________n._____________________________________
DICHIARA
Ai sensi degli artt. 19 della L. 241/1990 e ss.mm e dell’art. 10 della Legge n. 4/2009,
in qualità di Imprenditore Agricolo ai sensi dell’art. 2135 C.C. (anche nella forma di Società di capitali o di persone oppure associati tra loro)
l’inizio dell’attività di :

( AGRITURISMO

( OSPITALITA’ RURALE FAMILIARE

Presso l’Azienda Agricola denominata 

_____________________________________________________________________________

Situata in LONGIANO
via ____________________________________________________________ N. __________

Esercente la seguente attività:

· Ospitalità nell’azienda agricola in n. _______ camere,   per n. _______ __posti letto,
così suddivise:

nr______camere da 1 posto letto

nr______camere da 2 posti letto

nr______camere da 3 posti letto

nr______camere da______ posti letto

nr______camere da______ posti letto

nr______alloggi da nr______ camere e nr ______posti letto

nr______alloggi da nr______ camere e nr ______posti letto

· Ospitalità nell’azienda agricola in spazi aperti attrezzati, corrispondenti a n. _______ piazzole

· Somministrazione, nei locali dell’azienda, di n. ______ pasti e bevande/mese, ottenuti nel rispetto delle percentuali di prodotto/materie prime previste all’art. 6 della L.R. n. 4/2009;
· Organizzazione e degustazioni di prodotti aziendali, trasformati in prodotti enogastronomici ivi inclusa la mescita del vino (per tale attività, se svolta disgiuntamente dalla preparazione pasti, devono essere presenti adeguati locali per la preparazione e somministrazione);.
· Organizzazione di attività ricreative, culturali, didattiche, di pratica sportiva, nonché escursionistiche e di ippo-turismo;
· Organizzazione di attività sociali (escluse quelle che richiedono una DIA o autorizzazione specifica), quali:
________________________________________________________________________
A tal fine DICHIARA 
· di essere iscritto all’elenco provinciale degli operatori agrituristici della Provincia di Forlì-Cesena, istituito ai sensi dell’art. 30 della L.R.  n. 4/2009, con provvedimento n.________del______________ per le seguenti attività:________ ______________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________e con le seguenti prescrizioni:__________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· di essere iscritto al Registro Imprese in qualità di Imprenditore singolo o associato ai sensi dell’art.2135 del C.C.;

( di essere in possesso della certificazione di Imprenditore Agricolo Professionale (IAP) al fine di esercitare l’attività di Agriturismo denominata “Ospitalità Rurale Familiare”;

· di svolgere l’attività agrituristica attraverso l’utilizzazione dell’azienda in rapporto di connessione con le attività: 

(
agricole

( di silvicoltura 

( di allevamento di animali

· di utilizzare, per le attività agrituristiche, gli edifici o parte di essi esistenti nel fondo e allo scopo ristrutturati, censiti al Foglio n.___________sub____________cat.__________particella______________ e di essere in possesso in relazione a tali fabbricati, di:

· Certificato di Conformità edilizia e agibilità, comprensivo di destinazione d’uso conforme all’attività, rilasciato in data __________ a nome di _______________________________

(art. 21 -  L.R. n. 31/2002)

· Certificato provvisorio asseverato dal Tecnico abilitato _____________________________

presentato in data __________________________

(art. 22, comma 7 bis, L.R. n. 31/2002)

· Scheda tecnico-descrittiva di cui all’art. 20 della L.R. 31/2002 attestante la conformità edilizia e agibilità a seguito della formazione del silenzio-assenso rispetto alla domanda presentata in data ______________  (art. 22, comma 6, L.R. n. 31/2002)

· Scheda tecnico-descrittiva asseverata dal Tecnico abilitato presentata in data ________________________  (art. 21, comma 4 – L.R. 31/2002)

· di essere a conoscenza che l’attività dovrà essere svolta nel rispetto delle norme vigenti in materia urbanistica, igiene pubblica, igiene edilizia e tutela ambientale, tutela della salute nei luoghi di lavoro e sicurezza alimentare;
· di essere a conoscenza dell’obbligo di comunicare qualsiasi modifica o variazione delle attività agrituristiche svolte mediante presentazione di una nuova DIA entro 15 giorni dall’evento, confermando sotto la propria responsabilità la sussistenza dei requisiti richiesti e degli adempimenti di legge;

· di essere a conoscenza dell’obbligo di comunicare, entro il 1° Ottobre di Ogni anno, al Comune  e alla Provincia i prezzi praticati e che in caso di mancata comunicazione si intendono confermati i prezzi in vigore l’anno precedente;

· di essere a conoscenza dell’obbligo di presentazione alla Questura delle apposite schede di dichiarazione relative agli ospiti che usufruiscono dell’attività ricettiva di alloggio entro 24 ore dal loro arrivo, ai sensi dell’Art. 109 del TULPS;

· di essere a conoscenza dell’obbligo di esporre al pubblico la presente Denuncia di Inizio Attività nonché i prezzi praticati per ogni singola attività svolta;

· di essere a conoscenza dell’obbligo di affiggere su targa, all’ingresso dell’Azienda agrituristica, il simbolo e la denominazione regionale di agriturismo nonché la classificazione  di cui all’art. 15 della L.R. n. 4/2009;
· di essere in possesso dei requisiti previsti dalla Deliberazione di G.R. n. 389 del 01/03/2000 ai fini della classificazione e di potersi fregiare di n.__________margherite;

· di aver presentato al Servizio Igiene Pubblica dell’AUSL di ________________la notifica ai fini della registrazione ai sensi del Reg.(CE) 852/2004 e della determinazione della Regione Emilia Romagna n. 9223 del 01/08/2008, in data_______________con prot____________, indicando gli spazi interni ed esterni destinati alla somministrazione pasti, con l’indicazione dei posti tavola;

· che le persone addette alla preparazione e somministrazione possiedono i requisiti richiesti dalla normativa vigente; 

· di non aver riportato nell’ultimo triennio, con sentenza passata in giudicato, condanna per uno dei delitti previsti dagli articoli 442, 444, 513, 515, 517 del Codice Penale. o per uno dei delitti in materia di igiene e di sanità o di frode nella preparazione degli alimenti previsti da leggi speciali;
· di non essere sottoposto a misure di prevenzione ai sensi della Legge 27 dicembre 1956 n. 1423 e successive modificazioni o di non essere stato dichiarato delinquente abituale;

LOTTA CONTRO LA DELINQUENZA MAFIOSA

Il sottoscritto dichiara che

(art. 5 comma 1 DPR 3.6.1998 n. 252)

· nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, decadenza, sospensione di cui all’art. 10 della Legge 31.5.1965 n. 575;

· nei confronti dell’impresa sopra specificata così come nei confronti dei membri del Consiglio di Amministrazione-legali rappresentanti, non sussiste alcun provvedimento giudiziario interdittivo di cui all’art. 10 della Legge 31.5.1965 n. 575;

· è a conoscenza che nei confronti di tutti i soci dell’impresa sopra specificata non sussiste alcuna causa di decadenza, divieto, sospensione di cui all’art. 10 della Legge 31.5.1965 n. 575 e di tentativi di infiltrazione mafiosa di cui all’art. 4 del D.Lgs. 8.8.1994 n. 490.

ALLEGATI:

· N. 1 planimetrie in scala 1:200 dei locali da utilizzare per l'esercizio dell'attività, con descrizione dettagliata, comprensiva di elaborati grafici, dei locali, delle attrezzature e degli spazi esterni da destinare all’attività agrituristica mettendo in evidenza le singole destinazioni dei locali, compresi quelli che non vengono utilizzati per l’attività ma rimangono ad uso esclusivo privato;
· Prima comunicazione dei prezzi
Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni di cui al presente documento sono rese ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, nonché della responsabilità che assume e delle sanzioni stabilite della Legge in caso di dichiarazioni mendaci (art. 76 D.P.R. 445/2000) e di essere a conoscenza che, ai sensi dell’art. 75 del DPR n. 445/2000, qualora dal controllo delle dichiarazioni qui sottoscritte emerga la non veridicità del contenuto delle stesse, sarà decaduto dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base delle dichiarazioni non veritiere.








Firma

Longiano li,_________________





____________________________________________________

(Allegare copia del documento di identità valido nel caso in cui la firma non sia apposta in presenza del dipendente addetto alla ricezione)

Sottoscrizione apposta in presenza del dipendente addetto, ai sensi dell’art. 38, c. 3, DPR n. 445/2000.

Visto il doc. d’identità n. ______________________________ del ________________rilasciato da _____________________ Intestato a ________________________________________________________________________________________________












Il funzionario incaricato










______________________________________

INFORMATIVA ALL’INTERESSATO (Art.13  D.Lgs. n. 30.6.2003 n. 196)

I dati personali contenuti nel presente documento sono richiesti in quanto previsti dalle disposizioni vigenti in materia e necessari per la conclusione del procedimento per il quale sono resi, e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. Le operazioni di trattamento saranno effettuate con l’ausilio di mezzi informatici e comprenderanno operazioni di registrazione e archiviazione. Il conferimento dei dati ha natura obbligatoria, il mancato conferimento comporta l’invalidità del procedimento. L’interessato potrà esercitare in ogni momento i diritti riconosciutigli dall’art. 7 del D.Lgs. 196/2003. I dati saranno comunicati ad altre Amministrazioni esclusivamente nei casi previsti dalla Legge. Titolare e responsabile del trattamento è il Responsabile Settore Cultura, Turismo, Sport, Attività Produttive.

L’istruttoria del procedimento è svolta dalla dott.ssa Paola Giorgetti
 Responsabile del  Settore: Attività Produttive, Polizia Municipale, Edilizia e Ambiente - Comune di Longiano (FC)

 tel. 0547/666463
fax 0547/665860

e-mail: paolagiorgetti@comune.longiano.fc.it
Orario Ufficio: Lunedì- Sabato  ore 8,30 – 13,00 ad esclusione del Giovedì (e Sabato, mesi di: Giugno-Luglio-Agosto)
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