
 

COMUNE DI BRESCIA 
SETTORE INDUSTRIA E ATTIVITA’ PRODUTTIVE 
Via Marconi, 12-I-25128 BRESCIA 
Tel. (39) 030 297 7858/7855 Fax (39) 030 338 76 51 
Internet: http://sportellounico.comune.brescia.it 
E-mail: su.imprese@comune.brescia.it 

Da presentare in 
triplice copia 
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AL RESPONSABILE DEL SETTORE 
 

 

PRODUTTORE AGRICOLO  
(D.Lgs 18.5.2001 n. 228) 

 

 
 
 

Il/la  sottoscritto/a (cognome e nome) _________________________________________________,  
data di nascita |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__|, luogo di nascita ________________________________  
__________________________________ (|__|__|), cittadinanza ____________________________  
residente a _____________________ (|__|__|) Via _____________________ Tel______________ 
  
 
in qualità di  
 

� titolare dell’omonima ditta individuale 
partita iva (se già iscritto) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| con sede nel Comune di 
___________________________________________________(|__|__|), cap 
|__|__|__|__|__|, indirizzo _____________________________  
_________________________________________n. __________,  
telefono |__|__|__|__|-|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|, numero di iscrizione all’albo 
degli imprenditori agricoli CCIAA di _______________________________________ 

� legale rappresentante della società  
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
partita iva |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| con denominazione o ragione sociale 
__________________________________________________________________________ 
con sede nel comune di _________________________(|__|__|) – cap |__|__|__|__|__|, 
indirizzo ___________________________________________________________n. 
___________ - telefono |__|__|__|__|-|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
numero di iscrizione all’albo degli imprenditori agricoli C.C.I.A.A. di 
_______________________________ 

 

 
COMUNICA 

 
Che l’azienda ha sede in _____________________________________________________(|__|__|) 
ed il fondo è ubicato in (indirizzo) ___________________________________________n. _______  
su una superficie di m2 _______________ complessiva di cui m2 __________________ coperti 
 
 

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO 
Assegnazione pratica al istruttore addetto  (cognome e nome) _____________________________________________  
In data |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| - n. _________________________ 
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DICHIARA 
 
Di effettuare l’attività di: 
 

�   coltivazione del fondo 

�   selvicoltura 

�   allevamento di animali 

�   attività connesse (attività dirette alla manipolazione, alla conservazione, trasformazione,   
        commercializzazione e valorizzazione che abbiano per oggetto prodotti ottenuti   
        prevalentemente dalla coltivazione del fondo e del bosco e dall’allevamento di animali,   

ovvero 
      _________________________________________________________________________ 
      _________________________________________________________________________ 
      _________________________________________________________________________ 
      _________________________________________________________________________ 
                                                

Di voler porre in vendita i seguenti prodotti:____________________________________________ 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
Di cui quelli non prodotti sul fondo sono:  ______________________________________________ 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
 
Di voler effettuare la vendita dei prodotti succitati tramite 
 

�   vendita al dettaglio direttamente sul fondo su spazio all’aperto o in spazi coperti (allegare      
        planimetria). 

�   vendita al dettaglio dei prodotti agricoli in forma itinerante 

�   vendita al dettaglio tramite commercio elettronico nel sito ________________ 
 
________________________________________________________________ 

 

�   vendita al dettaglio in locali aperti al pubblico (negozio), sito in (indirizzo)   
____________________________________________________________n. _________  
  su una superficie di vendita di circa m2 ______________ (allegare planimetria)  

�   vendita la dettaglio non in forma itinerante ma su aree pubbliche – si richiede pertanto   
        l’assegnazione in Brescia del posteggio situato in (indirizzo)   
        _________________________________________________________________________ 

�   vendita a domicilio dei consumatori (prendere contatto anche con la questura per il relativo   
        cartellino) 

�   vendita al dettaglio mediante distributore automatico del seguente  
  prodotto alimentare ______________________________________,  
  
 da installarsi su:   °   area pubblica in Via ______________________________________ 
       (premunirsi dell’autorizzazione all’occupazione del suolo pubblico) 
   °   area privata in Via ________________________________ presso il 
                    negozio  di cui è titolare __________________________________ 
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Dichiara inoltre 
 

•    Di aver rispettato le norme igienico - sanitarie; 

• Di non aver riportato condanne con sentenza passata in giudicato per delitti in materia di 
igiene e sanità o di frode nella preparazione degli alimenti nel quinquennio precedente 
all’inizio dell’attività dalla data della sentenza passata in giudicato; 

 

•    Di rispettare i regolamenti vigenti in materia nell’esercizio dell’attività; 

•    Che l’ammontare dei ricavi derivanti dalla vendita dei prodotti non provenienti dalla  
       rispettiva azienda nell’anno solare precedente è inferiore a Euro 160.000 per gli   
       imprenditori individuali ovvero a Euro 4.000.000 per le società (*) , si applicano le   
      disposizioni del D.Lgs 114/98 ; (*) aggiornamento ammontare ricavi L. 296 del 27.12.06 art. 1 - comma 1064. 

 
 
Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi 
comportano l’applicazione delle sanzioni previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445. 

 
 
Data di presentazione |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| 
 
  FIRMA DEL TITOLARE O LEGALE RAPPRESENTANTE 
 
 ________________________________ 
 (firma leggibile) 

 
ALLEGATI 

 
1. Fotocopia del documento d’identità del titolare della ditta individuale o di coloro che hanno 

poteri di rappresentanza in caso di società 
 

2. Fotocopia semplice del certificato di iscrizione nell’albo degli imprenditori agricoli 
(CCIAA); 

 

3. Planimetria quotata degli spazi coperti (nel caso l’attività di vendita sia svolta presso il 
fondo) oppure dei locali del negozio, redatta da tecnico iscritto all’albo, corredata da idonea 
documentazione relativa all’agibilità dei locali; 

 

4. Eventuali dichiarazioni di altre persone (amministratori; soci) rese in conformità alla 
normativa antimafia; 

 
5. Nel caso di vendita di prodotti alimentari  modello Diap A  o   B a seconda dei casi; 
 
6 Per i distributori automatici allegare autorizzazione all’occupazione del suolo (in caso in cui  
      l’apparecchio automatico sia installato su suolo pubblico) o benestare scritto del titolare del  
      negozio (nel caso in cui l’apparecchio sia installato su suolo privato); 
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DICHIARAZIONE DI ALTRE PERSONE (AMMINISTRATORI, SOC I) 
 
Il sottoscritto 
(cognome e nome) ________________________________________________________________ 
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
data di nascita |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| - cittadinanza__________________________________ 
sesso  M |__| F |__| - Luogo di nascita 
_________________________________________________________________________(|__|__|) 
residenza ________________________________________________________________(|__|__|) 
 in (indirizzo)_______________________________________________________n. ________ - 
cap |__|__|__|__|__|  

DICHIARA 
 
di non aver riportato condanne con sentenza passata in giudicato per delitti in materia di igiene e 
sanità o di frode nella preparazione degli alimenti nel quinquennio precedente all’inizio dell’attività 
dalla data della sentenza passata in giudicato. 
 

Il sottoscritto e’ consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti  e l’uso di atti falsi 
comportano l’applicazione delle sanzioni previste dalla legge2. 
 
Data dichiarazione |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| 
 
 _____________________________  
 
 (firma leggibile) 
 
NB Allegare fotocopia del documento di identità 

 
Il sottoscritto 
(cognome e nome) ________________________________________________________________ 
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
data di nascita |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| - cittadinanza__________________________________ 
sesso  M |__| F |__| - Luogo di nascita 
_________________________________________________________________________(|__|__|) 
residenza ________________________________________________________________(|__|__|) 
 in (indirizzo)_______________________________________________________n. ________ - 
cap |__|__|__|__|__|  

DICHIARA 
 

di non aver riportato condanne con sentenza passata in giudicato per delitti in materia di igiene e 
sanità o di frode nella preparazione degli alimenti nel quinquennio precedente all’inizio dell’attività 
dalla data della sentenza passata in giudicato. 
 

Il sottoscritto e’ consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti  e l’uso di atti falsi 
comportano l’applicazione delle sanzioni previste dalla legge2. 
 
Data dichiarazione |__|__|-|__|__|-|__|__|__|__| 
 _____________________________  
 
 (firma leggibile) 
 
NB Allegare fotocopia del documento di identità 


