
 

ALLEGATO 1) Domanda 

                                                

     Allo Sportello Unico delle Attività Produttive  

del Comune di Massa e Cozzile  

PEC: comune.massaecozzile@postacert.toscana.it  

 

 

 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA DI SELEZIONE PER 

L’ASSEGNAZIONE DELLE CONCESSIONE DI POSTEGGI NEL MERCATO SETTIMANALE 

DEL MERCOLEDI’ – PIAZZA RISORGIMENTO E PER UN POSTEGGIO FUORI MERCATO 

PIAZZA DON ALBERTO GIUSFREDI 

 

Il sottoscritto ___________________________________________________________________ nato a 

________________________________ il ______________________ nazionalità _________________ 

residente a ____________________________________________________ via 

_____________________________________ n°_____  

Codice Fiscale ___________________________________________________________________ 

Telefono /cell. ______________________________ PEC _________________________________ in 

qualità di: 

 titolare di impresa individuale P.IVA : _______________________________________________ 

iscritta al Registro imprese della CCIAA di ____________________________ per l’esercizio dell’attività 

di commercio su aree pubbliche con il n. _______________ dal _______________ 

 legale rappresentante della società __________________________________________________ con 

sede a _________________________ Via ____________________________ N° _________ 

C.F./P.IVA : ___________________________________________________________  

iscritta al registro delle Imprese per attività di commercio su area pubblica c/o la CCIAA di 

__________________________ con il numero_____________ in data __________  

CHIEDE 

Di essere ammesso alla partecipazione della selezione pubblica, indetta da codesto Comune con la 

pubblicazione dell’avviso di bando pubblico, per l’assegnazione: 

 

 delle concessioni di posteggio vacanti nel mercato settimanale del mercoledì – Piazza Risorgimento -, 

che si tiene il mercoledì mattina dalle ore 7.00 alle ore 14.00 (con permanenza minima obbligatoria dalle 

ore 7.30 alle ore 13.00) per il seguente posteggio:  

 posteggio settorializzato n. 2 riservato al settore merceologico alimentare, per la vendita di 

prodotti ittici; 

 posteggio settorializzato n. 3 riservato al settore merceologico alimentare, per la vendita di 

prodotti di gastronomia;    

 posteggio settorializzato n. 4 riservato agli imprenditori agricoli professionali di cui all'articolo 

2 della legge regionale 27 luglio 2007, n. 45 (Norme in materia di imprenditore e imprenditrice agricoli e 

di impresa agricola) per la vendita di prodotti apistici; 

 

 della concessione del posteggio fuori mercato per somministrazione di panini e bibite tramite truck food 

in Piazza Don Alberto Giusfredi, giornaliero; 

 

 

A tal fine DICHIARA, sotto la propria responsabilità, a pena di inammissibilità della domanda:  

Marca da bollo € 16,00 



• di aver maturato nel mercato settimanale del mercoledì – Piazza Risorgimento n. _____________ 

presenze come da autorizzazione di occupazione temporanea n________ del __________________ 

rilasciato dalla Polizia Municipale del Comune di Massa e Cozzile; 

 

• nel posteggio fuori mercato di piazza Don Albertino Giusfredi  n. _____________ presenze come da 

autorizzazione di occupazione temporanea ____________________ n________ del __________ rilasciato 

dalla Polizia Municipale del Comune di Massa e Cozzile; 

 

• di essere in possesso dei requisiti di onorabilità previsti dall’art. 11 L.R. 62/2018; 

• che nei propri confronti non sussistono cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui agli artt. 67, 

commi 1, lettere da a) a g), da 2 a 7 e 8, e 76, comma 8, del Decreto Legislativo 159/2011 (Codice delle 

leggi antimafia e delle misure di prevenzione, nonché nuove disposizioni in materia di documentazione 

antimafia, a norma degli articoli 1 e 2 della legge 13 agosto 20210, n. 136).  

Inoltre dichiara di essere consapevole che, per il regolare esercizio dell’attività, i requisiti morali e antimafia 

devono essere posseduti anche dai soggetti indicati nell’art. 85 del Decreto Legislativo 159/2011 (qualora 

presenti) nonché dal soggetto ‘preposto’ al commercio settore alimentare di seguito elencati (indicare per 

ognuno di essi: nome, cognome, data e luogo di nascita e CF) 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________; 

 

• di essere in possesso del requisito professionale previsti dalla legge regionale Toscana n. 62/2018 acquisito 

nel seguente modo:  

 avere frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio, la preparazione o la 

somministrazione degli alimenti, istituito o riconosciuto dalle regioni o dalle Province autonome di Trento 

e di Bolzano;  

 avere, per almeno due anni, anche non continuativi, nel quinquennio precedente, esercitato in proprio 

attività d'impresa nel settore alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande o avere 

prestato la propria opera, presso tali imprese, in qualità di dipendente qualificato, addetto alla vendita o 

all'amministrazione o alla preparazione degli alimenti, o in qualità di socio lavoratore o in altre posizioni 

equivalenti o, se trattasi di coniuge, parente o affine, entro il terzo grado, dell'imprenditore, in qualità di 

coadiutore familiare, comprovata dalla iscrizione all'Istituto nazionale per la previdenza sociale;  

 essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, anche triennale, o di altra 

scuola ad indirizzo professionale, almeno triennale, purché nel corso di studi siano previste materie attinenti 

al commercio, alla preparazione o alla somministrazione degli alimenti;  

 Essere iscritto al registro esercenti il commercio (REC), di cui alla legge 11 giugno 1971, n. 426 

(Disciplina del commercio), per le tabelle rientranti nel settore alimentare, per l'attività di somministrazione 

di alimenti e bevande o per la sezione speciale imprese turistiche; 

 di aver superato l'esame di idoneità (o aver frequentato con esito positivo il corso abilitante per l'iscrizione 

al REC) anche senza la successiva iscrizione in tale registro.  

 

• di nominare quale preposto alle vendite, ai sensi dell’articolo 71 comma 6bis del Decreto Legislativo 26 

Marzo 2010 n° 59 e ss.mm.:  

il/la Sig./Sig.ra  _________________________________________________________ nato/a a 

_________________________________________________________ il ____________________ 

residente a __________________________________________ in Via ____________________  N° ___ 

C.F. ______________________________________________ il/la quale dichiara di possedere il requisito 

professionale previsto dall’articolo 12 della legge regionale n. 62/2018 e ss.mm., acquisito nel seguente 

modo:  



 avere frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio, la preparazione o la 

somministrazione degli alimenti, istituito o riconosciuto dalle regioni o dalle Province autonome di Trento 

e di Bolzano; 

  avere, per almeno due anni, anche non continuativi, nel quinquennio precedente, esercitato in proprio 

attività d'impresa nel settore alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande o avere 

prestato la propria opera, presso tali imprese, in qualità di dipendente qualificato, addetto alla vendita o 

all'amministrazione o alla preparazione degli alimenti, o in qualità di socio lavoratore o in altre posizioni 

equivalenti o, se trattasi di coniuge, parente o affine, entro il terzo grado, dell'imprenditore, in qualità di 

coadiutore familiare, comprovata dalla iscrizione all'Istituto nazionale per la previdenza sociale;  

 essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, anche triennale, o di altra 

scuola ad indirizzo professionale, almeno triennale, purché nel corso di studi siano previste materie attinenti 

al commercio, alla preparazione o alla somministrazione degli alimenti. 

 Essere iscritto al registro esercenti il commercio (REC), di cui alla legge 11 giugno 1971, n. 426 

(Disciplina del commercio), per le tabelle rientranti nel settore alimentare, per l'attività di somministrazione 

di alimenti e bevande o per la sezione speciale imprese turistiche  

 di aver superato l'esame di idoneità (o aver frequentato con esito positivo il corso abilitante per l'iscrizione 

al REC) anche senza la successiva iscrizione in tale registro.  

 

• Di essere iscritto al registro delle imprese quale azienda attiva per l’attività di commercio su area pubblica 

presso la Camera di Commercio di ________________________ al numero _________________:  

Dal (giorno/mese/anno) __________________ al (giorno/mese/anno) ___________________  

Dal (giorno/mese/anno) __________________ al (giorno/mese/anno) ___________________ 

Dal (giorno/mese/anno) __________________ al (giorno/mese/anno) ___________________ 

Dal (giorno/mese/anno) __________________ al (giorno/mese/anno) ___________________ 

Dal (giorno/mese/anno) __________________ al (giorno/mese/anno) ___________________ 

 

DICHIARA INFINE 

  Di aver preso visione in ogni sua parte del bando pubblico e di accettare in ogni sua parte le disposizioni 

in tale atto contenuto.  

 Di essere a conoscenza del fatto che per tutto ciò che non dovesse essere contenuto nel bando valgono le 

disposizioni delle leggi regionali e/o nazionali. 

 Di essere consapevole che, ai sensi degli articoli 75 e 76 del DPR 445/2000, nel caso in cui la domanda 

dovesse contenere dichiarazioni che risultino false o mendaci queste comporteranno, oltre all’applicazione 

delle relative sanzioni previste dal Codice Penale, l’annullamento d’ufficio e in toto ai sensi delle vigenti 

disposizioni di legge.  

 Di aver regolarmente assolto ai propri obblighi contributivi e quindi di possedere regolare DURC. 

 Di allegare alla presente fotocopia del documento di riconoscimento, valido, di tutti i soggetti firmatari, 

(per i cittadini non residenti nella UE) copia del permesso di soggiorno in corso di validità o della ricevuta 

della richiesta di rinnovo se in scadenza entro 30 giorni.  

 Di allegare copia di procura speciale nel caso di presentazione da parte di un soggetto terzo  

 Di consentire al Comune di Massa e Cozzile al trattamento dei propri dati personali ai sensi del D.lgs 

196/2003 e Regolamento UE n. 679/2016.  

 

Data ___________________                         FIRMA ___________________________________________ 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

 

 

 

 

 



Allegato 2) Dichiarazione Assolvimento Marca da bollo 

 

DICHIARAZIONE DI ASSOLVIMENTO DI IMPOSTA DI BOLLO 

Il/la sottoscritta: 

Nome: ___________________________________ Cognome: __________________________________ 

Nato/a a: _____________________________________________ Il: ____________________ 

Residente a: ________________________________________  Via-piazza: ________________________ 

Preventivamente informato/a e consapevole delle sanzioni penali di cui all'art. 76 del D.P.R. n.445/2000 

per la falsità degli atti e dichiarazioni mendaci, 

DICHIARA 

che gli obblighi relativi al pagamento dell'imposta di bollo ai sensi dell'art. 3 del DM 10 novembre 2011 

(ex DPR 642/1972) sono stati assolti e che la presente marca da bollo (indicare di seguito il numero 

identificativo e la data): 

Valore marca da bollo _________________ 

Numero identificativo ______________________________ 

Data ___________________________ 

viene utilizzata esclusivamente per la presente istanza amministrativa (specificare istanza): 

_________________________________________________________ 

DICHIARA INOLTRE 

• di aver provveduto ad annullare (apponendovi la data dell'istanza) la predetta marca da bollo e di 

impegnarsi a conservarne l'originale contestualmente alla predetta istanza a cui esclusivamente afferisce 

per eventuali controlli da parte dell'amministrazione; 

• di essere consapevole che è nella piena, esclusiva e diretta responsabilità del richiedente l’obbligo di 

utilizzare una marca da bollo per ogni singola istanza, e pertanto non è possibile comunicare gli stessi 

estremi di una marca da bollo per istanze diverse, ovvero utilizzare più volte gli stessi dati identificativi 

della marca da bollo per istanze diverse. 

 Il dichiarante 

______________________________ 

 

Si allega scansione del documento di riconoscimento nel caso la dichiarazione sia sottoscritta in maniera 

non digitale. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Allegato 3) Procura speciale 

 

Procura speciale per invio telematico delle pratiche SUAP 

 

Incarico per la sottoscrizione digitale e/o l'invio telematico delle pratiche allo Sportello Unico per le 

Attività Produttive (SUAP) - Procura ai sensi dell’art. 1392 c.c. 

 

Ai sensi della vigente normativa il/i sottoscritto/i 

Cognome________________________________Nome__________________________ 

Codice Fiscale____________________________________________________________ 

Firma autografa _______________________ Allegare copia scansionata di documento di identità 

 

Cognome________________________________Nome__________________________ 

Codice Fiscale ____________________________________________________________ 

Firma autografa _______________________ Allegare copia scansionata di documento di identità 

 

Cognome________________________________Nome__________________________ 

Codice Fiscale_____________________________________________________________ 

Firma autografa _______________________ Allegare copia scansionata di documento di identità 

in qualità di: 

(     )   Legale rappresentante (        )  proprietario  (      ) Altro.......................................................  

della Ditta Individuale / Società ___________________________________________________ 

Partita Iva _____________________________________________________________________ 

Codice Fiscale _________________________________________________________________ 

Sede legale in ______________________________Via__________________________n._____ 

dichiara/no di conferire a: 

Cognome________________________________Nome__________________________ 

Codice Fiscale 

in qualità di (denominazione intermediario) _____________________________________ 

con studio in ____________________________via/piazza __________________n. ____ 

Tel. ______________________ cell.________________mail ______________________ 

PROCURA SPECIALE ai sensi della vigente normativa (ai sensi e per gli effetti di quanto disposto 

dal DPR 160/2010) per  (barrare una sola opzione) 

[    ] sottoscrizione digitale e trasmissione telematica della documentazione ovvero: 

[    ] sola sottoscrizione digitale 

[    ] sola trasmissione telematica 

e di voler utilizzare il seguente indirizzo di Posta Elettronica Certificata per l’inoltro della pratica: 

PEC (posta elettronica certificata): _______________________@__________________________ 

Al SUAP di: Massa e Cozzile 

In relazione ai seguenti procedimenti da attivare (descrivere tipologia del procedimento):  

Procedimento da attivare: _________________________________________________________ 

 

Data di invio della documentazione mediante Pec: ________________________ 

Il sottoscritto / I sottoscitti dichiara/ano inoltre: 

- di avere titolo e legittimazione per la presentazione della presente domanda e dei relativi procedimenti; 

- di essere in possesso dei requisiti soggettivi morali; 

- di essere in possesso dei requisiti professionali necessari per lo svolgimento dell’attività, ove previsti dalla 

normativa di settore. 

 

Data _______________________                                                                     Firma ___________________ 



 

Allegato 4) DICHIARAZIONE SUL POSSESSO DEI REQUISITI DA PARTE DEGLI ALTRI SOCI  

 

Cognome __________________________________ Nome __________________________________  

C.F. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  Data di nascita|__|__|/|__|__|/|__|__|__|__|  

Cittadinanza _______________________ Sesso: M |__| F |__|  

Luogo di nascita: Stato ___________________ Provincia _________ Comune ________________ 

Residenza: Provincia ____________ Comune __________________________________________ Via, 

Piazza, ecc._____________________________________ N. _____ C.A.P. _______________  

 

Il sottoscritto/a, in qualità di  

SOCIO/A della Società  ________________________________________________________________ 

 

Consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge per le false dichiarazioni e attestazioni (art. 76 del 

DPR n. 445 del 2000 e Codice penale), sotto la propria responsabilità,  

dichiara 

• di essere in possesso dei requisiti di onorabilità previsti dalla legge;  

• che non sussistono nei propri confronti le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste 

dalla legge 

 

 Attenzione: qualora dai controlli successivi il contenuto delle dichiarazioni risulti non corrispondente al 

vero, oltre alle sanzioni penali, è prevista la decadenza dai benefici ottenuti sulla base delle dichiarazioni 

stesse (art. 75 del DPR 445 del 2000).  

Data____________________ Firma_________________________________________________  

 

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del d.lgs. n. 196/2003) 

 Il D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”) tutela le persone 

e gli altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall’art. 13 del Codice, 

si forniscono le seguenti informazioni: 

Finalità del trattamento. I dati personali saranno utilizzati dagli uffici nell’ambito del procedimento per 

il quale la dichiarazione viene resa. 

Modalità del trattamento. I dati saranno trattati dagli incaricati sia con strumenti cartacei sia con strumenti 

informatici a disposizione degli uffici.  

Ambito di comunicazione. I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti della Legge 7 agosto 

1990, n. 241 (“Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti 

amministrativi”) ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 

28 dicembre 2000 n. 445 (“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di 

documentazione amministrativa”).  

Diritti. L’interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, di rettifica, di aggiornamento e di 

integrazione dei dati come previsto dall’art. 7 del d.lgs. n. 196/2003. Per esercitare tali diritti tutte le 

richieste devono essere rivolte al SUAP. Titolare del trattamento: SUAP di Massa e Cozzile 

 

Il/la sottoscritto/a dichiara di aver letto l’informativa sul trattamento dei dati personali. 

Data____________________ Firma_________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 



Allegato 5) Dichiarazione sul possesso dei requisiti da parte del preposto  

 

Cognome ____________________ Nome __________________________________ C.F. 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 Data di nascita|__|__|/|__|__|/|__|__|__|__| Cittadinanza _______________________ Sesso: M |__| F |__| 

Luogo di nascita: Stato ___________________ Provincia _________ Comune 

_______________________ Residenza: Provincia _______________ 

Comune __________________________________________ Via, Piazza, 

ecc._____________________________________ N. _____ C.A.P. _______________  

Il/la sottoscritto/a, in qualità di 

PREPOSTO/A della 

|__| Ditta individuale _______________________________in data _____________  

|__| Società _____________________________________ in data _____________ 

 

 Consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge per le false dichiarazioni e attestazioni (art. 76 del 

DPR n. 445 del 2000 e Codice penale), sotto la propria responsabilità,  

 

dichiara 

• di essere in possesso dei requisiti di onorabilità previsti dalla legge;  

• che non sussistono nei propri confronti le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste 

dalla legge (art. 67 del D.Lgs. 06/09/2011, n. 159, “Effetti delle misure di prevenzione previste 

dal Codice delle leggi antimafia e delle misure di prevenzione, nonché nuove disposizioni in 

materia di documentazione antimafia”).  

Nonché 

|__| di essere in possesso di uno dei requisiti professionali previsti dalla legge per l’esercizio dell’attivitàe 

indicati di seguito:  

|__|  di aver frequentato con esito positivo un corso professionale per il commercio, la preparazione o la 

somministrazione degli alimenti, istituito o riconosciuto dalle Regioni o dalle Province autonome di Trento 

e Bolzano o da equivalente Autorità competente in uno Stato membro della Unione Europea o dello Spazio 

Economico Europeo, riconosciuto dall’Autorità competente italiana:  

presso l’Istituto ___________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________________________________________________ 

oggetto corso ____________________________________________________________________ 

anno di conclusione _______________________________________________________________ 

|__|  di aver esercitato in proprio, per almeno due anni, anche non continuativi, nel quinquennio precedente, 

l’attività di impresa nel settore alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti e bevande:  

tipo di attività _______________________________ dal _______________ al _________________ 

tipo di attività _______________________________ dal _______________ al _________________  

tipo di attività _______________________________ dal _______________ al _________________ 

iscrizione Registro Imprese della Camera di Commercio (C.C.I.A.A.) di ____________________ n. 

R.E.A. _______________ o equivalente registro di uno Stato membro della Unione Europea o dello Spazio 

Economico Europeo (se presente): Registro di_______________, estremi registrazione n. _____________ 

|__| di aver prestato la propria opera, per almeno due anni, anche non continuativi, nel quinquennio 

precedente, presso imprese operanti nel settore alimentare o nel settore della somministrazione di alimenti 

e bevande, in qualità di dipendente qualificato, addetto alla vendita o all’amministrazione o alla 

preparazione di alimenti, o in qualità di socio lavoratore o in altre posizioni equivalenti, o, se trattasi di 

coniuge, parente o affine (parente del coniuge), entro il terzo grado, dell’imprenditore, in qualità di 

coadiutore familiare, comprovata dalla iscrizione all’Istituto nazionale per la previdenza sociale  

nome impresa ________________________________________________  

sede impresa _________________________________________________________  

|__| quale dipendente qualificato, regolarmente iscritto all’INPS, dal ___________ al ____________ 



|__| quale coadiutore familiare, regolarmente iscritto all’INPS, dal _____________ al ____________  

|__| quale socio lavoratore, regolarmente iscritto all’INPS, dal ________________ al ____________  

|__| altre posizioni equivalenti ________________________________________, regolarmente iscritto 

all’INPS, dal ________________ al ________________  

|__|  di essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di laurea, anche triennale, o di 

altra scuola ad indirizzo professionale, almeno triennale, purché nel corso di studi siano previste materie 

attinenti al commercio, alla preparazione o alla somministrazione degli alimenti o di avere ottenuto la 

dichiarazione di corrispondenza da parte del Ministero dell’Istruzione, Università e Ricerca: 

Scuola/Istituto/Ateneo _____________________________________________________ anno di 

conclusione _______________________________________________ materie attinenti 

___________________________________________________ 

|__| di avere conseguito la qualificazione professionale all'estero o di aver esercitato l’attività in questione 

in un altro Stato Membro della Unione Europea o dello Spazio Economico Europeo (art. 30 del decreto 

legislativo 9 novembre 2007, n. 206) e di avere ottenuto il riconoscimento dall’Autorità competente italiana 

con decreto n°________ in data ___________ 

|__| di essere in possesso del requisito della pratica professionale in quanto:  

|__| è stato iscritto al REC (Registro Esercenti il Commercio) per le tabelle rientranti nel settore alimentare 

e per l’attività di somministrazione di alimenti e bevande, nell’anno_______________ presso la Camera 

di Commercio (C.C.I.A.A.) di ____________________________  

|__| ha superato l’esame di idoneità a seguito della frequenza del corso abilitante per l’iscrizione al REC 

(anche senza la successiva iscrizione in tale registro), nell’anno_____________________ presso 

______________________________  

|__| ha superato l’esame di idoneità a seguito della frequenza del corso abilitante per l’iscrizione alla 

sezione speciale imprese turistiche del REC (anche senza la successiva iscrizione in tale registro), 

nell’anno_______________ presso __________________________________________  

 

Attenzione: qualora dai controlli successivi il contenuto delle dichiarazioni risulti non corrispondente al 

vero, oltre alle sanzioni penali, è prevista la decadenza dai benefici ottenuti sulla base delle dichiarazioni 

stesse (art. 75 del DPR 445 del 2000).  

 

Data____________________ Firma________________________________________  

 

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (ART. 13 del d.lgs. n. 196/2003) 

 Il D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”) tutela le persone 

e gli altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dall’art. 13 del Codice, 

si forniscono le seguenti informazioni: 

Finalità del trattamento. I dati personali saranno utilizzati dagli uffici nell’ambito del procedimento per 

il quale la dichiarazione viene resa. 

Modalità del trattamento. I dati saranno trattati dagli incaricati sia con strumenti cartacei sia con strumenti 

informatici a disposizione degli uffici.  

Ambito di comunicazione. I dati potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti della Legge 7 agosto 

1990, n. 241 (“Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e di diritto di accesso ai documenti 

amministrativi”) ove applicabile, e in caso di controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 del D.P.R. 

28 dicembre 2000 n. 445 (“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di 

documentazione amministrativa”).  

Diritti. L’interessato può in ogni momento esercitare i diritti di accesso, di rettifica, di aggiornamento e di 

integrazione dei dati come previsto dall’art. 7 del d.lgs. n. 196/2003. Per esercitare tali diritti tutte le 

richieste devono essere rivolte al SUAP. Titolare del trattamento: SUAP di Massa e Cozzile 

 

 Il/la sottoscritto/a dichiara di aver letto l’informativa sul trattamento dei dati personali. 

Data____________________ Firma_________________________________________________  


