Modello Comunicazione - DPCM 10 APRILE 2020 

AL SIGNOR PREFETTO 
DELLA PROVINCIA DI ………………….

Il sottoscritto...................................................................................................... nato a………………… il……………..Codice Fiscale……………………….in qualità di legale rappresentante della Ditta .............................................................….........................................., con sede legale in …………………………………….via………………………………….……………………………, e sede operativa in ….………..………………… via……….…………….…………………. telefono……………………, indirizzo mail/PEC………………………..
COMUNICA
Che la propria azienda svolge la seguente attività………………………………………………… 
e ha codice ATECO n……………………….…
In ragione di ciò, alla luce del DCPM 10 aprile 2020
COMUNICA altresì
che l’attività verrà proseguita:
1. AI SENSI ART. 2 C. 3 DEL CITATO DPCM, limitatamente a quanto funzionale ad assicurare la continuità delle filiere dei settori di cui all’allegato 3 del medesimo DPCM, nonché delle filiere della attività dell’industria dell’aerospazio, della difesa e delle altre attività di rilevanza strategica per l’economia nazionale, autorizzate alla continuazione, e dei servizi di pubblica utilità e dei servizi essenziali di cui alla legge n.146/1990.
INDICARE LE IMPRESE E LE AMMINISTRAZIONI BENEFICIARIE DEI PRODOTTI E SERVIZI CON RELATIVO CODICE ATECO:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
2.  AI SENSI ART. 2 C. 6 DEL CITATO DPCM, in quanto, impianto a ciclo produttivo continuo, e l’interruzione dell’attività provocherebbe grave pregiudizio all’impianto stesso o il pericolo di incidenti.
Specificare ________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
3.  AI SENSI ART. 2 C. 7 DEL CITATO DPCM, in quanto, attività dell’industria dell’aerospazio e della difesa, incluse le lavorazioni, gli impianti, i materiali, i servizi e le infrastrutture essenziali per la sicurezza nazionale e il soccorso pubblico, nonché le altre attività di rilevanza strategica per l’economia nazionale.
Specificare  ________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
4.  AI SENSI ART. 2 C. 12 DEL CITATO DPCM, essendo un’attività sospesa, limitatamente per lo svolgimento di attività vigilanza, attività conservative e di manutenzione, gestione dei pagamenti nonché attività di pulizia e sanificazione. Altresì per la spedizione verso terzi di merci giacenti in magazzino nonché la ricezione in magazzino di beni e forniture.
Specificare
  ______________________________________________________________
_______________________________________________________________________
Alla presente comunicazione va allegato il documento di riconoscimento in corso di validità del legale rappresentante.
Allegare eventuale documentazione comprovante i rapporti di cui al punto 1 (contratti, fatture, lettere dell’impresa, beneficiari dei servizi, ecc.).
La presente comunicazione dovrà essere trasmessa al seguente indirizzo PEC: …………………………………..

Non saranno considerate valide domande trasmesse ad altri indirizzi o trasmesse con altre modalità.

L’azienda prende visione e si impegna, inoltre, al rispetto di quanto previsto dal art. 2 c. 10 del DPCM 10 aprile 2020 “Le imprese le cui attività non sono sospese rispettano i contenuti del protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus covid-19 negli ambienti di lavoro sottoscritto il 14 marzo 2020 fra il Governo e le parti sociali”.
Ai sensi dell’art. 2 del DPCM 10 aprile 2020 l’istante prende atto che, a seguito della presente comunicazione, l’attività d’impresa prosegue legittimamente, fino ad eventuale provvedimento di sospensione disposto da codesta Autorità. 
                       Data 
                            




timbro e firma


         ______________________


                          ____________________
� Indicare la provincia in cui si svolge l’attività oggetto di comunicazione


� Specificare il tipo di attività da svolgere fra quelle ammesse, i motivi di urgenza, le giornate o il periodo di effettuazione delle predette attività, la località di svolgimento delle medesime


� Indicare


Per Bologna: � HYPERLINK "mailto:protocollo.prefbo@pec.interno.it" �protocollo.prefbo@pec.interno.it�


Per Ferrara: � HYPERLINK "mailto:protocollo.preffe@pec.interno.it" �protocollo.preffe@pec.interno.it�


Per Modena: � HYPERLINK "mailto:protocollo.prefmo@pec.interno.it" �protocollo.prefmo@pec.interno.it�











