
RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO PER L’ASSEGNAZIONE 

DI N. 30 POSTEGGI NEL “MERCATINO AGRICOLO DI 

CAPACCIO PAESTUM A KM. 0”

(Decreto Ministero Risorse Agricole e Forestali del 20/11/2007-Legge 

n.296/2006)

All’Ufficio Attività Produtive

 del Comune di

CAPACCIO (SA)

Il sottoscritto  _______________________________________________________________

nato  a  ________________________  (  _____  )  il  ___________residente 

a_________________(____) 

via/piazza_______________________________________________n. _______c.a.p.____________

codice  fiscale 

_____________________________________tel./cell.__________________________ 

 fax  _________________________________e-mail 

_______________________________________

In qualità di:

A) Titolare dell’impresa individuale

denominata 

_______________________________________________________________________

con sede nel Comune di_________________________________ provincia____________________

via/piazza__________________________________________________n.________c.a.p.________

_

codice  fiscale/partita  IVA 

____________________________________________________________

B) Legale Rappresentante della Società 

denominata  ______________________________________________________________________

con  sede  nel  Comune  di 

____________________________________________________(________)

via/piazza  _______________________________________________n. 



________c.a.p.___________

codice  fiscale/partita 

I.V.A.___________________________________________________________

tel./cell. ______________ fax ________________ e-mail __________________________________

C H I E D E 

di partecipare al Bando per l’assegnazione di n. 30 posteggi, ed alla contestuale autorizzazione per la 

vendita diretta dei prodotti ricavati dal proprio fondo, presso il “Mercatino Agricolo di Capaccio 

Paestum a Km. 0”, nella giornata di Domenica, dalle ore 7,00 alle 13,00, in via Ferruccio Parri loc. 

Capaccio Scalo.

Il sottoscritto, consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi, 

comportano  l’applicazione  delle  sanzioni  penali  previste  e  consapevole  altresì  di  decadere  dai 

benefici eventualmente conseguiti, ai sensi del  D.P.R. n. 445/2000, 

D I C H I A R A

 di essere in possesso dei requisiti morali previsti per legge;

 di non avere 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 (art. 

4, comma 6. del Decreto legislativo n. 228/2001)

 che  nei propri confronti non sussistono, “cause di divieto, di decadenza o di sospensione di 

cui alla legge 31.05.1965, n.  575” (disposizioni contro la mafia );

 di essere iscritto al Registro Imprese c/o la CCIAA di ________________al n.___________ 

del__________________ ;

 che la propria azienda agricola, della superficie di Ha. ____________________ è sita nel 

comune di ___________________________contrada_______________________________

      foglio_______________ particella/e______________________________________ produce 

i seguenti prodotti agricoli  e/o zootecnici, in pieno campo  struttura protetta  

        prodotto fresco _____________________________________________________________

        prodotto trasformato ________________________________________________________

        convenzionale   integrato    biologico (Ente di certificazione____________________)

     che intende esercitare:

       durante tutto l’anno;       

     di provvedere al pagamento della TOSAP relativa al posteggio occupato; 

 che i prodotti messi in vendita, allo stato fresco, trasformati e confezionati,  rispettano le 

norme  igienico–sanitarie  e  che  non  potrà  cedere,  in  toto  o  in  parte,  gli  spazi  ad  altri 

produttori agricoli;

 di autorizzare durante il periodo di attività di Mercato eventuali sopralluoghi da parte degli 



Uffici competenti del Comune.

 di non gestire, nella stessa data e città, altri punti vendita al di fuori del centro aziendale;

 di  impegnarsi  a  provvedere  in  modo  diretto  (o  persona  delegata,  dotata  dei  necessari 

requisiti) alla vendita dei propri prodotti, a rispettare gli orari di vendita (dalle ore 7,00 alle 

ore 13,00); 

 di lasciare il posteggio occupato libero da ingombri  rimuovendo da esso i rifiuti prodotti;

 che  i  prodotti  posti  in  vendita  provengono  dalla  propria  azienda  e  sono  conformi  alla 

disciplina in materia di igiene degli alimenti e che gli stessi verranno etichettati nel rispetto 

della vigente normativa;

 di  impegnarsi  a  tenere  esposto  nel  banco  vendita  un  cartello  recante  l’identificazione 

dell’azienda agricola;

          A tal fine, allega i seguenti documenti: 

 N. 2 marche da bollo da € 14,62;

 Copia documento di riconoscimento;

 Copia codice fiscale e partita IVA;

 Atto  costitutivo,  statuto  e  visura  camerale,  della   società,   con  copia  del  documento  di 

identità di ognuno di essi;

 HACCP per la vendita di  prodotti  del  settore alimentare (autocontrollo e formazione del 

personale) - (Decreto Leg.vo n. 155/1997);

 Corso di formazione per gli operatori alimentaristi, sostitutivo del libretto sanitario (Decreto 

Ass.to  Reg.le  Sanità del  19/02/2007).    

 Titolo di disponibilità del fondo agricolo;

 Visura e mappa catastale del fondo agricolo;

 D.I.A. ai fini sanitari (ex autorizzazione sanitaria) – (Decreto Leg.vo n. 193/2007); 

 certificato CCIAA;

 elenco prodotti agricoli da porre in vendita;

 ricevuta TOSAP.

       Il  sottoscritto  autorizza  il  Comune di  Capaccio alla  trattazione,  con strumenti  cartacei  e 

informatici, dei propri dati personali per le finalità proprie e strettamente connesse all’istituzione del 

mercatino Agricolo, ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dal Decreto Lgs n.196/2003

La presente va trasmessa entro: 20 (venti) giorni decorrenti dalla data di pubblicazione del bando a 

mezzo Raccomandata A/R. o tramite presentazione al protocollo generale del Comune, attenedosi  

scrupolosamente a quanto previsto nel bando, ed alla compilazione della presente domanda  in tutte  

le sue parti, se disattese tali raccomandazioni, la domanda si riterrà non accolta.



Data_____________________________

                   F I R M A

_______________________________ 


