Egregio Signor SINDACO

Del Comune di 

FINALE LIGURE

Oggetto: Segnalazione certificata inizio attività – Bed & Breakfast – Legge Regionale 2/2008 e capo V del Reg. 3/2010.


Il sottoscritto_______________________________________________________nato a _________________________il __________________________________, residente in ___

________________________ Via ______________________________codice fiscale _______

______________ tel.____________

ai sensi dell’art. 19, comma 2 primo periodo, della Legge n. 241/90, consapevole delle responsabilità penali in caso di dichiarazioni mendaci o false attestazioni di cui all’art. 76 del D.P.R. N. 445/2000,
SEGNALA

a)- che intende dare inizio all’attività di BED & BREAKFAST, di cui all’art. 23 della Legge Regionale n. 2/2008 e capo V del Reg. 3/2010, con la camera:

-contraddistinta sulla planimetria con il n.________ - sup. mq._________ p.l.______

-contraddistinta sulla planimetria con il n.________ - sup. mq._________ p.l.______

-contraddistinta sulla planimetria con il n.________ - sup. mq._________ p.l.______

e n. _________ servizi igienici a disposizione degli ospiti, per il periodo:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Utilizzando il seguente arredo:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

ed offrendo, oltre ai servizi minimi come pulizia quotidiana dei locali; fornitura e cambio biancheria, compresa quella da bagno, almeno due volte alla settimana e comunque ad ogni cambio cliente; fornitura costante di energia elettrica per illuminazione, acqua calda e fredda e riscaldamento; un locale bagno, anche coincidente con quello dell’abitazione, composto da w.c., bidet, lavabo, vasca da bagno o doccia e specchio con presa di corrente, i seguenti servizi:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

b) di denominare il B & B:_____________________________________________________

c)- di essere in possesso dei requisiti e presupposti di legge per lo svolgimento della suddetta attività;

d)- di essere in possesso dei requisiti soggettivi e morali di cui agli artt. 11 e 92 del T.U.L.P.S.;

e)- che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previsti dall’art. 10 della Legge n. 575/65

f)- di essere in possesso del nulla osta igienico-sanitario e delle certificazione relative all’impiantistica e in materia di sicurezza;

g)- di essere in possesso della polizza assicurativa per i rischi derivanti dalla responsabilità civile verso i clienti, come previsto dall’art. 42 della L.R. 2/08, n.____________ del___________________ stipulata con la compagnia _______________ - agenzia di _____________________________;

h)- di essere in possesso della classificazione attribuita ai sensi del titolo III° del Reg. 3/2010;

i)- di essere stato informato circa le modalità e le finalità del trattamento cui sono destinati i suoi dati, così come previsto dall’art. 13 del D. L.v0 30.6.2003 n. 196.
Allega: 

· fotocopia del documento di identità, quando la firma non avviene davanti all’impiegato addetto a ricevere la pratica (Ufficio Commercio)

· rilievo planimetrico quotato della struttura ricettiva in scala 1:100, comprensivo delle altezze, nel quale sono indicate le specifiche utilizzazioni e destinazioni di superfici, vani, locali e servizi, nonché di documentazione fotografica debitamente localizzata nel citato rilievo;

· fotocopia certificazioni di cui al precedente punto f), g) e h).

data_____________________























FIRMA

