Modello Comunicazione 1
Lettera d) DPCM 22 Marzo 2020

Al SIGNOR PREFETTO
DELLA PROVINCIA DI PARMA
e-mail: covid19.pref_parma@interno.it

e, p.c.  ALLA CAMERA DI COMMERCIO I.A.A.
 DI PARMA
e-mail: impresecovid@pr.camcom.it


	Oggetto 
	DPCM 22 marzo 2020.  Comunicazione di prosecuzione attività



Il sottoscritto ______________________ nato a ____________________________il _________________________ Codice Fiscale:_________________________in qualità di titolare/legale rappresentante dell’impresa ________________________________________
Codice fiscale/Partita IVA e Numero di Registro imprese di Parma;_____________________
con sede legale  ubicata nel comune di __________________________________________
provincia __________________ all’indirizzo ______________________________________
e con sede operativa ubicata nel comune di ______________________________________
provincia __________________ all’indirizzo ______________________________________
telefono _________________ indirizzo Mail/PEC___________________________________
Codice ATECO__________________
Descrizione dell’ attività:_______________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Consapevole
delle sanzioni penali in cui può incorrere in caso di dichiarazione mendace e della conseguente decadenza dai benefici riconosciuti in caso di dichiarazione non veritiera;
DICHIARA
· Che il Codice ATECO non comprende le attività ritenute essenziali dall’ allegato 1 del DCPM 22/03/2020;
· Che nell’ ambito della propria attività produce i seguenti beni e/o servizi funzionali ad assicurare la continuità delle filiere essenziali di cui all’allegato 1 del DPCM 22/03/20: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
In ragione di ciò, alla luce del DPCM 22 marzo 2020
COMUNICA
La prosecuzione della propria attività:
Ai sensi della lettera d) del citato DPCM, in quanto funzionale ad assicurare la continuità delle filiere dei settori di cui all’ Allegato 1 del medesimo DPCM, dei servizi di pubblica utilità e dei servizi essenziali di cui alla legge n. 146/1990.
[bookmark: _GoBack]In particolare le imprese e le amministrazioni beneficiarie dei prodotti e servizi sopra descritti sono le seguenti: (per ciascun beneficiario indicare denominazione Sede Legale, Sede operativa e Codice ATECO)
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
Il sottoscritto dichiara altresì che i rapporti contrattuali con i soggetti beneficiari sono attualmente in corso e richiedono prestazioni essenziali per assicurare la continuità della filiera.
Per ciascun beneficiario dei prodotti  e servizi relative alle attività consentite, si allega autocertificazione che il rapporto contrattuale in essere è finalizzato a consentirne lo svolgimento.
Si assicura il rigoroso rispetto dei contenuti del protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto ed il contenimento della diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro sottoscritto il 14 marzo 2020 tra il Governo e le parti Sociali.
Parma, lì 
						
                  Il Titolare/Legale rappresentante
						
   



Si Allega documento di riconoscimento in corso di validità del Sottoscritto. 

