
                   
 
 
 
 
   Al Comune di ____________________ 

 

 

OGGETTO: Dichiarazione di  inizio dell’attività ricettiva alberghiera di tipologia “ALBERGO” 

(LEGGE REGIONALE n. 18 del 27 dicembre 2006 -LEGGE REGIONALE n.15 del 16 febbraio 2010) 

 

Il sottoscritto 

  

 

Cognome ___________________________________ Nome ____________________________________ 

Nato a ________________________________________________ il _____________________________ 

Residente a _____________________________________ Via ___________________________________ 

CF ����������������� 

 

 

In qualità di 

_____________________________________________________________________________  

 

DICHIARA L’INIZIO DELL’ATTIVITÀ RICETTIVA  

di 

ALBERGO 

come definito nella Legge Regionale n. 18 del 27 dicembre 2006 come modificata da Legge Regionale n.15 del 16 

febbraio 2010 nell'immobile sito in ___________________________________________________________ che il 

dichiarante detiene a titolo di ___________________________________________________________________ da 

esercitarsi con la denominazione ___________________________________________________________________ 

 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 e consapevole delle sanzioni penali nel caso di 

dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR suddetto, 

 

DICHIARA ALTRESÌ 

� che ai fini della classificazione la struttura ricettiva presenta i requisiti di cui alla Tabella A e le dimensioni minime di 

cui alla Tabella N della LR 18/2006 , come di seguito riportati 

 _________________________________ 

 _________________________________ 



 _________________________________ 

_________________________________ 

 _________________________________ 

 (nell'ipotesi di classificazione cinque stelle con denominazione aggiuntiva LUSSO dichiarare le eccezionali 

caratteristiche strutturali, di arredamento e di servizi presentate dall'immobile) 

  __________________________________ 

  __________________________________ 

  __________________________________ 

  __________________________________ 

 

� che la struttura presenta la seguente capacità ricettiva 

 

CAMERE CARATTERISTICHE POSTI LETTO 

   

   

 

 

 Capacità ricettiva complessiva ____________________________ (n. posti letto totale) 

 

� Che pertanto, in base ai requisiti di cui ai punti precedenti la classificazione spettante alla struttura è di 

 

� 1 stella  � 2 stelle � 3 stelle � 4 stelle � 5 stelle � 5 stelle LUSSO 

 

� che la struttura è in possesso dei requisiti sanitari, urbanistici di sicurezza e di prevenzione incendi;  

 

� Che i prezzi praticati saranno i seguenti 

_______________________________ 

_______________________________ 

_______________________________ 

 

� che il periodo di apertura dell'attività è  

� stagionale dal_______al_______ 

� annuale 

� (solo per alberghi classificati tre stelle, quattro stelle, cinque stelle o cinque stelle lusso) che in qualità di direttore di 

albergo è preposto il sig. _________________  dotato di adeguata professionalità;  



� di essere in possesso dei requisiti soggettivi di cui agli artt. 11 e 12 del T.U.L.P.S. approvato con R.D. 18 giugno 

1931, n.773 

� di essere  iscritto nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio, Industria , Artigianato e Agricoltura di 

___________ al n. ___________ del ________,  

� che è stata stipulata apposita assicurazione per rischi di responsabilità civile nei confronti del cliente 

 

DICHIARA INOLTRE  

DI ESSERE CONSAPEVOLE DEGLI OBBLIGHI 

� di evidenziare all’esterno, accanto alla propria tipologia e denominazione, il numero delle stelle corrispondenti alla 

classificazione attribuita 

� di presentare al Servizio turistico associato competente entro il 1 ottobre di ogni anno la comunicazione 

dei prezzi decorrenti dal 1 gennaio dell’anno successivo 

� di esporre in conformità ai dati contenuti nella comunicazione annuale dei prezzi: 

- la tabella indicante il prezzo del servizio nei locali adibiti all’esercizio dell’attività 

- i cartellini dei prezzi di ciascuna unità abitativa 

� di denunciare mediante trasmissione di apposito modello ISTAT, l’arrivo e la presenza di ciascun ospite, nel rispetto 

della normativa vigente in materia di protezione dati personali, da effettuarsi con cadenza mensile entro i primi 

cinque giorni del mese successivo a quello di riferimento 

�  di comunicare annualmente al comune il rinnovo della polizza assicurativa 

 

ALLEGA 

� autocertificazione antimafia resa ai sensi dell’art.5 del D.P.R. 03/06/1998, n.252 

� planimetria dell’area 

� certificato di abitabilità 

� certificazione igienico sanitaria 

� documentazione attestante il possesso dei requisiti di sicurezza  
 
� documentazione attestante il rispetto della normativa in materia di prevenzione incendi 

� assicurazione per rischi di responsabilità civile nei confronti del cliente 

 
 
Data _______________________ 

 

 

Firma ________________________________________ 


