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Allo SSSSportello Unico per le Attività 

PPPProduttive (SUAP) del COMUNE 

Via Marconi, 50 

63066 GROTTAMMARE (A.P.) 

 

SSSSEGNALAZIONE CCCCERTIFICATA DI IIIINIZIO AAAATTIVITA’  
PER INSTALLAZIONE O EFFETTUAZIONE DI GIOCHI LECITI  IN PUBBLICO ESERCIZIO  

(ART. 19, L. 241/1990 E S.M E I. - ART. 86 T.U.L.P.S. E S.M. E I.) 
 

IL SOTTOSCRITTO 

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. ___________  

 Recapiti telefonici: 

 telefono/cell._________________________ fax___________________ e:mail__________________________________ 

 

in qualità di:  

|__|  titolare dell’omonima impresa individuale 

        Partita IVA (se già iscritto) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

        con sede nel Comune di __________________________________________ Provincia _______________________  

        Via, Piazza, ecc. ______________________________________ N. _____ C.A.P. _________ Tel. ______________  

        N.di iscrizione al Registro Imprese (se già iscritto) __________________ CCIAA di _________________________ 

|__|  legale rappresentante della Società:  

        Cod. fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

        Partita IVA (se diversa da C.F.) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

        denominazione o ragione sociale __________________________________________________________________ 

        con sede nel Comune di ______________________________________________ Provincia ___________________  

        Via, Piazza, ecc. _____________________________________ N. _____C.A.P. _________ Tel. _______________ 

        N.d’iscrizione al Registro Imprese ______________________________ CCIAA di __________________________ 

|__|  titolare di permesso di soggiorno/carta di soggiorno (solo per cittadini stranieri) 

       rilasciato da Questura di ________________________________________________________________________ 

       con  n. |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|     in data __/__/__     valido fino al __/__/__ 

      per il seguente motivo ________________________________________________________________________ 

     che si allega in fotocopia. 

 
PREMESSO CHE (N.B.: barrare con una X) 

(_(_(_(_) ) ) ) è titolare di autorizzazione n. ________ rilasciata da codesto Comune in data __________________  

ovvero  
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(_(_(_(_) ) ) ) ha presentato SCIA in data ____________________ - protocollo n° _____________ .  

per l’esercizio dell’attività di somministrazione alimenti e bevande nei locali con superficie di 

somministrazione di mq. ______. in Via/Piazza_____________________________________________n.____,   

 

SEGNALA 
 

ai sensi e per gli effetti di cui alla Legge 30.07.2010 n° 122, di dare inizio alla seguente attività:  
_____________________________________________________________________________  
Esercizio di GIOCHI LECITI di cui all’art. 86, comma 1, del T.U.L.P.S.: 
_____________________________________________________________________________  
 (N.B.: barrare con una X) 

(__) (__) (__) (__) carte da gioco;  
    

(__) (__) (__) (__) giochi di società (scacchi e simili);  
    

(__) (__) (__) (__) biliardo (è necessario certificato di controllo statico);  
    

(__) (__) (__) (__) carambola;  
    

(__) (__) (__) (__) calciobalilla:   n.___;  
    

(__) (__) (__) (__) flipper:   n.___;  
 

DICHIARA 
 

Consapevole delle sanzioni penali previste nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti 
dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 e dall'art. 489 C.P., sotto la propria responsabilità:  
 

• che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 della 
Legge 31.5.1965, n. 575 e successive modificazioni; 

  

• di non trovarsi nelle condizioni e/o cause ostative di cui agli artt. 11 e 92 T.U.L.P.S.;  
 

• (se società ecc.) di essere a conoscenza che nei confronti degli altri soci sotto elencati non sussistono né le cause 
di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 della L. 31/05/1965, n.575 nè che gli stessi abbiano 
riportato condanne con sentenza passata in giudicato per delitti in materia di igiene e sanità o di frode nella 
preparazione degli alimenti nei cinque anni precedenti la data della presente SCIA 

Cognome e Nome Luogo di nascita Data di nascita 

   

   

   

   

   

   

(in alternativa a tale dichiarazione i singoli soci e/o amministratori compilano l’allegato A) 
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• di essere a conoscenza che in caso di ogni variazione del numero o della tipologia dei giochi e degli apparecchi per 
il gioco lecito dovrà presentare una nuova S.C.I.A. che sostituirà la presente.  

 
• che gli apparecchi installati sono a norma delle vigenti disposizioni di legge. 
 
• di essere consapevole che la presente SCIA può essere revocata o sospesa in qualsiasi momento per abuso da 

parte della persona autorizzata, per motivi di ordine pubblico e per inosservanza delle prescrizioni cui la stessa è 
vincolata (articoli 9 e 10 del TULPS); 

 
• di munirsi della TABELLA DEI GIOCHI PROIBITI della Questura di Ascoli Piceno, da ritirare presso  Comune 

di Grottammare - Servizio Sviluppo Economico, TABELLA che  dovrà essere obbligatoriamente esposta 
all’interno dell’esercizio. 

 
Riguardo agli obblighi di cui all’art.12 del TULPS (istruzione dei figli) dichiara (N.B.: barrare con una X) 
 

(__)(__)(__)(__) di ottemperare     (__)(__)(__)(__) di aver ottemperato    (__)(__)(__)(__)    di non essere soggetto 
 
Allega alla presente:  

• copia documento di identità personale in corso di validità.  
 

INFORMATIVA PER L’UTILIZZO DEI DATI PERSONALI 
Dichiara infine 

• di essere informato, ai sensi dell’art. 13 del Codice in materia di protezione dei dati personali (Decreto 
Legislativo n° 196/2003), che i dati personali forniti saranno raccolti presso il Comune di Grottammare– 
Ufficio SUAP ai fini della gestione del presente procedimento; 

• che il conferimento dei dati ha natura obbligatoria ai fini dell’adozione del provvedimento finale; 

• che i trattamenti dei dati personali avverrà, anche attraverso l’uso di strumenti informatici, nel rispetto 
delle disposizioni di cui all’art. 11 del Codice in materia di protezione dei dati personali; 

• di godere del diritto di accesso ai dati, del diritto di rettificare, aggiornare, completare o cancellare i dati 
erronei, incompleti o raccolti in maniera non conforme alla legge, nonché del diritto di opporsi al loro 
trattamento per motivi legittimi. 

 
Data __________________       
 

   FIRMA 
 

_________________________________________ 
              (allegare un documento d’identità del sottoscrittore) 

 
 

N.B.: Entro 60 giorni. dal ricevimento, l’Amministrazione verifica la sussistenza dei 
presupposti e dei requisiti e dispone, ove occorra, il divieto di prosecuzione dell’attività e 
la rimozione dei suoi effetti, con provvedimento motivato e notificato all’interessato entro il 
medesimo termine. 
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Allegato A) 
 

DICHIARAZIONE DI ALTRE PERSONE (AMMINISTRATORI, SOCI) 

 
Il sottoscritto, 
Consapevole, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n°445/2000, delle conseguenze amministrative e penali previste 
dagli articoli 75 e 76 del medesimo decreto, in caso di false attestazioni o dichiarazioni, ivi compresa la decadenza dai 
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera 

Cognome ______________________________________nome _____________________________________ 

nato a ______________________________________________ prov. _____il _________________________ 

residente in _____________________________ Via ______________________________________ n. _____ 

CAP ________ C.F./P.I __________________________Tel.__________________ Fax __________________ 

(solo per i cittadini extracomunitari) in possesso del Permesso/Carta di soggiorno rilasciata da 
___________________________________________in data _______________ valido fino al _____________  

per il motivo ______________________________________________________________________________ 

 
in qualità di socio della società______________________________________________________________ 

 
DICHIARA 

 

• 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); 

 

• 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 nei cinque anni precedenti la data della presente denuncia. 

 
 

INFORMATIVA PER L’UTILIZZO DEI DATI PERSONALI 
Dichiara infine 

• di essere informato, ai sensi dell’art. 13 del Codice in materia di protezione dei dati personali 
(Decreto Legislativo n° 196/2003), che i dati personali forniti saranno raccolti presso il Comune di 
Grottammare – Ufficio SUAP ai fini della gestione del presente procedimento; 

• che il conferimento dei dati ha natura obbligatoria ai fini dell’adozione del provvedimento finale; 
• che i trattamenti dei dati personali avverrà, anche attraverso l’uso di strumenti informatici, nel 

rispetto delle disposizioni di cui all’art. 11 del Codice in materia di protezione dei dati personali; 
• di godere del diritto di accesso ai dati, del diritto di rettificare, aggiornare, completare o cancellare i 

dati erronei, incompleti o raccolti in maniera non conforme alla legge, nonché del diritto di opporsi 
al loro trattamento per motivi legittimi. 

 
 
li _______________ 
 

FIRMA 
 

_____________________________________________________ 
(allegare un documento d’identità del sottoscrittore) 

 


