ALLO S.U.A.P.-ATTIVITA' PRODUTTIVE
DEL COMUNE DI LOANO

OGGETTO:Comunicazione di subingresso per:
AUTORIZZAZIONE SANITARIA / CERTIFICATO DI IDONEITA’ DEI LOCALI

Il/1a sottoscritto/a:

COZNOIME:.....eiiniiieeiiieeiiie ettt e e et e e e e Nome
Codice Fiscale: ....ccvvveveeiiviiiiiiiiiiiiiiiiiin, Telefono: .......coooevveviviiiiiinnen, FAX: (oo,
Data di nascita ...... fovuenn. overieenne Cittadinanza ............ccceeeeeeeee e i eieeeieee. Sesso M F

[ 11 7: 1 | FO USRS @ e

Luogo di nascita: Stato .........cccceeveveerveniiiennens Provincia ........ COMUNE ..o
Residenza: Provincia ........ (000351104 T
VIA/PIAZZA ...t Ne...... CAP. ..o,

nella sua qualita di:

Titolare dell’omonima impresa individuale:

Partita L.V AL (1S€ I 1SCTIEE0): .eevieiiiieiieeiieeitie st eieeete et e et e et e etae e bt eseteesbeessaeesaesnseenseessseenseennseans
con sede legale nel Comune di .....c.cceevveeeeiiiii i et PTOVINCIA aaeeeees
VI/PIaZZa ..o NC...... C.AP oo Tel oo
N. d’iscrizione al Registro Imprese ( se gia iscritto) ............ccoevvveevvennnnnn.. CCIAA di....nnee.

Legale rappresentante della Societa/Ente:

Denominazione 0 ragione SOCIALE .........cccuieriiiiiieiieiiieeie ettt et ete et e et essaeebeesnaeenseessseensees
Codice Fiscale: ......ccoceeevieeviieeieecnie, Partita .V.A. (se diversada C.F.)i..c...ccooveiviiiiiiiicieccieen,

[ 11721 | FO USSP ()R

con sede legale nel Comune di ........ccceeevvieriieiieniiie i e e e eienn. PTOVINCIA wecanees
VIQ/PIAZZA ..ot e e e Ne...... CAP ... 1<)

COMUNICA, ai sensi dell’art.19 della L. n.241/90, il subingresso:

( ONELL’AUTORIZZAZIONE SANITARIA n. del

( ONEL CERTIFICATO DI IDONEITA’ DEI LOCALI E/O ATTREZZATURE
n. del

per I’attivita di:

svolta a Loano in Via n. ,
all’insegna .
Consapevole delle conseguenze amministrative e penali previste dall’art.21 della L. n.241/90 e
dall’art.76 del D.P.R. n.445/00 in caso di dichiarazioni mendaci o false attestazioni,

DICHIARA
-di non aver apportato nessuna modifica alle strutture ed agli impianti dell’esercizio in parola,gia
autorizzati con ’atto sopra evidenziato.
-che ¢ stato informato circa le modalita e le finalita del trattamento cui sono destinati 1 suoi dati —
informativa ai sensi dell'art. 13 Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale sulla protezione
dei Dati: La informo che i dati raccolti saranno trattati ai sensi della normativa vigente in materia di
protezione dei dati personali . Il trattamento viene effettuato per finalita di adempimento di obblighi
di legge connesso al rilascio del titolo abilitativo ai sensi dell'art. 6 par. 1 lettera ¢ del Regolamento
2016/679.




I suoi dati saranno trattati da soggetti privati e pubblici per attivita strumentali alle finalita indicate,
di cui I'Ente si avvarra come responsabili del trattamento: tra queste categorie di soggetti sono
presenti i soggetti che offrono ospitalita e che agiscono come sostituiti di imposta. Saranno inoltre
comunicati a soggetti pubblici e/o diffusi per 1'osservanza di obblighi di legge, sempre nel rispetto
della normativa vigente in materia di protezione dei dati personali. Non ¢ previsto il trasferimento
dei dati in un paese terzo.

Le comunichiamo inoltre che il conferimento dei dati ¢ obbligatorio: qualora non fornira tali
informazioni, I'amministrazione comunale si riserva di non procedere all'avvio del procedimento.

I dati saranno conservati per il tempo necessario a perseguire le finalita indicate e nel rispetto degli
obblighi di legge correlati.

Potra far valere 1 suoi diritti di accesso, rettifica, cancellazione ¢ limitazione al trattamento nei casi ¢
nei limiti previsti dalla normativa vigente. Ha inoltre diritto di proporre reclamo all'Autorita
Garante per la Privacy.

Il titolare del trattamento dei dati ¢ il Comune di Loano che lei potra contattare ai seguenti
riferimenti:

telefono: 019675694  indirizzo PEC: loano@peccomuneloano.it

Potra altresi contattare il Responsabile della protezione dei dati al seguente indirizzo di posta
elettronica: protezione_dati(@comuneloano.it).

Data, FIRMA

ALLEGATI:

-fotocopia documento d’identita valido qualora la firma non venga apposta davanti all’impiegato
addetto a ricevere la pratica

-fotocopia ricevuta versamento diritti pratiche SUAP
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