Al Servizio Attività  Produttivedel Comune di Calci (PI)                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

Dichiarazione di inizio attività per l’Esercizio di_____________________

di cui alla sezione III  della L.R. 42/2000

__


2-  COLONIA ;

3-  PENSIONATO UNIVERSITARIO ;

4-  CASA DELLA GIOVANE ;

AI SENSI E PER GLI EFFETTI DELLA L. R. 42 DEL 23/03/2000

DENUNCIA L’INIZIO  DELL’ATTIVITA’ DI :



DICHIARAZIONE DEI REQUISITI TECNICI E IGIENICO SANITARI

AFFITTACAMERE

N. TOTALE CAMERE ________ (MAX 6, ART. 55 L.R.  42/2000)

CAMERE AD UN LETTO          N. _______; superficie minima mq. 9;

CAMERE A DUE LETTI            N. _______; superficie minima mq. 14;

CAMERE A PIU’ LETTI            N. _______; sup. min.: mq. 14 + mq. 5 per ogni letto oltre i due

ALTEZZA DELLE CAMERE    M. _______;  alt. Minima m. 2,70

APPARTAMENTI ADIBITI ALL’ATTIVITA’ n. __________ (MAX 2 UBICATI NELLO STESSO STABILE, ART. 55 L.R. 42/2000)

CASE E APPARTAMENTI PER VACANZE

N. TOTALE APPARTAMENTI  COMPLETI E AUTONOMI  _________ MINIMO 3, art. 56 l.r. 42/2000), da gestire unitariamente in forma imprenditoriale, da affittare a turisti con contratti aventi validità non superiore  a  tre mesi consecutivi.

INDICAZIONI E CONDIZIONI PARTICOLARI










IL SOTTOSCRITTO DICHIARA INOLTRE:

Di aver rispettato, relativamente ai locali di esercizio:

ٱ
I REGOLAMENTI LOCALI DI POLIZIA URBANA;

ٱ
I REGOLAMENTI DI POLIZIA ANNONARIA E IGIENICO SANITARIA;

ٱ
I REGOLAMENTI EDILIZI;

ٱ
LE NORME URBANISTICHE E QUELLE RELATIVE ALLA DESTINAZIONE D’USO,

In quanto (specificare gli estremi dei provvedimenti relativi):

DICHIARAZIONE DEI REQUISITI SOGGETTIVI


Il sottoscritto dichiara di essere in possesso dei requisiti previsti  dagli articoli 11 e 92 del T.U.L.P.S. approvato con R.D. 773/31 e s.m. e che non sussistono nei propri confronti cause di divieto di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 della L. 31/05/1965, n. 575 (antimafia).

La presente dichiarazione si compone di n. 4 pagine, tutte compilate dal sottoscritto e firmate da lui stesso, assumendosi ogni responsabilità mendaci come previsto dalla legge 

Li __________________

Firma del Titolare o Gestore

_________________________

ALLEGATE:

· N. 2 PLANIMETRIE  IN SCALA 1/100 DELL’IMMOBILE REDATTE DA TECNICO ABILITATO.

· COPIA DOCUMENTO IDENTITA’ DEL DENUNCIANTE

PRO MEMORIA PER IL DENUNCIANTE

L’art. 39 del Regolamento di attuazione del testo unico delle leggi regionali in materia di turismo , approvato con Decreto del Presidente della Giunta Regionale 23/04/2001, n. 18/R, relativamente agli esercizi di affittacamerere, prevede che:

a) alle camere da letto destinate agli ospiti si deve poter accedere comodamente e senza dover attraversare le camere da letto o i servizi destinati alla famiglia o ad altro ospite;

b) Non è consentito installare letti aggiunti nelle stanze di soggiorno adibite ad uso comune;

c) Per le camere da letto l’arredamento minimo deve essere costituito da letto, sedia o sgabello per persona, armadio, cestino rifiuti ed un tavolo;

d) Presso la struttura ricettiva deve essere esposta in modo ben visibile all’esterno l’insegna con la denominazione nonché l’indicazione della tipologia.

e) Ai sensi e per gli effetti dell’art. 60 della L.R. 42/00 il denunciante è tenuto a comunicare al Comune ogni variazione del numero e delle caratteristiche degli immobili utilizzati per l’attività.

Per presa visione

IL DENUNCIANTE

______________________




Dati del richiedente











Il/la sottoscritto/a  ________________________________________________________


nato/a a ________________________________il____________________________e residente in Via_________________________________________________ n. ______ loc.________________________ Prov._____ con n. di C.F____________________ n. tel._______________________














 In qualità di		ٱ titolare	ٱ rapp. Legale	ٱ Presidente o delegato 





Associazione senza fini di lucro





Solo in caso di attività professionale





ragione sociale e natura giuridica___________________________________________


con sede a ______________________________in Via__________________________


n._____ P.IVA n. ________________, avente come delegato il Sig.________________


_____________________nato /a a _____________________________ il ___________


residente in ______________________________Via __________________________n. _______ Prov.______________ C.F. ________________________________________








TIPOLOGIA DI ATTIVITA’


ٱ	1- AFFITTACAMERE PROFESSIONALE ; 	


ٱ	2- AFFITTACAMERE NON PROFESSIONALE;		








Posizione del richiedente e dati sull’impresa


























ٱ	1- AFFITTACAMERE PROFESSIONALE ; 	


ٱ	2- AFFITTACAMERE NON PROESSIONALE;		


ٱ	3- CASE E APPARTAMENTI PER VACANZE;


ٱ	4- RESIDENZE D’EPOCA








UBICAZIONE DELL’ATTIVITA’














Località _____________________________ Via ________________________n. ____


Superficie lorda mq. _____________superficie netta mq. ___________


Disponibilità dei locali:


( proprietà


( comodato


( usufrutto


( altro ________________________________________________________________


CARATTERISTICHE DELL’ESERCIZIO in relazione alla conformità del fabbricato ai requisiti previsti per le case di civile abitazione 


_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________���������___________________________











PER AFFITTACAMERE E RESIDENZE D’EPOCA: 


BAGNI COMPLETI N. _________ (minimo 1 ogni 10 posti letto effettivi  COMPRESE LE PERSONE APPARTENENTI AL NUCLEO FAMILIARE E CONVIVENTI)











SERVIZI MINIMI GARANTITI, COMPRESI NEL PREZZO





PULIZIA DEI LOCALI AD OGNI CAMBIO DI CLIENTE E ALMENO UNA VOLTA LA SETTIMANA;


CAMBIO DELLA BIANCHERIA AD OGNI CAMBIO DI CLIENTE E ALMENO UNA VOLTA LA SETTIMANA;


FORNITURA ENERGIA ELETTRICA, ACQUA E RISCALDAMENTO;


EVENTUALI ULTERIORI SERVIZI:











SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE		ٱ  SI	ٱ NO


Se si:


( SOLO COLAZIONE


( TUTTI I PASTI





PERIODI DI APERTURA


___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________________________________________________________________________
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