
ATTENZIONE: si raccomanda di compilare la domanda in ogni sua parte e di controllare che sia debitamente firmata. La domanda dovrà essere improrogabilmente presentata entro il giorno 01 FEBBRAIO 2018.
Al COMUNE DI BUGGERRU
Settore SUAPE
OGGETTO: Richiesta concessione suolo pubblico per ATTIVITA’ DI COMMERCIO E DI SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE – SAGRA DEL RICCIO 2018
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________

nato/a a _________________________________ il ____________________________________

residente in ______________________________Via ___________________________________

Codice Fiscale ____________________________tel ___________________________________

fax _________________Cellulare ______________________email _______________________

Chiede di partecipare alla Sagra del Riccio 2018 nelle giornate
 FORMCHECKBOX 
 4 marzo 2018
 FORMCHECKBOX 
11 marzo 2018

 FORMCHECKBOX 
18 marzo 2018

 FORMCHECKBOX 
25 marzo 2018

 FORMCHECKBOX 
tutte le sopraindicate giornate

ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, sotto la propria responsabilità

DICHIARA

(barrare la casella  relativa alla voce che interessa)

 FORMCHECKBOX 
 di essere titolare della ditta individuale _________________________________________con sede in__________________________________________________________________________ Codice fiscale__________________________Tel.______________Cell._____________________

email_______________________________fax_________________________________________
Iscritta al Registro delle Imprese di___________________________ al n.__________________  per la seguente attività:_____________________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
di essere legale rappresentante della società __________________________________________ qualità di _____________________________________________________________________ con sede in ______________________________________________________________________

Codice fiscale/Partita IVA __________________________________________________________

Iscritta al Registro delle Imprese di __________________________ al n.____________________ per la seguente attività______________________________________________________________  

 FORMCHECKBOX 
Di essere titolare di autorizzazione amministrativa per il commercio su area pubblica n° __________________________ per l’attività di _________________________________________

rilasciata dal Comune/Provincia di ________________________ in data _____________________

-Di essere in possesso dei requisiti morali stabiliti dall’art.2 della L.R. 5/2006 e smi;

- Di essere in possesso dei seguenti requisiti professionali stabiliti dall’art.2 della L.R. 5/2006 ossia:

 ______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

- che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art. 10 delle legge 31 maggio 1965, n. 575 e successive modificazioni e integrazioni (antimafia) 

 FORMCHECKBOX 
 che la propria ultima presenza nella Sagra del Riccio è relativa all’anno ____________
per la seguente tipologia merceologica _______________________________________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 di essere Hobbista autorizzato con D.I.A. presentata al Comune di _________________ in data __________________ per le seguenti tipologie di beni  

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 di essere creatore dei seguenti prodotti del proprio ingegno e creatività autorizzato con D.I.A. presentata al Comune di _________________ in data __________________  : 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
di essere Presidente dell’ASSOCIAZIONE senza/con scopo di lucro denominata  ________________________________________________________________________________

Con sede in _____________________________via_____________________________________

Dichiara inoltre di avere preso visione del Regolamento comunale per la concessione di suolo pubblico per attività di vendita e somministrazione di alimenti e bevande per la sagra del Riccio approvato con deliberazione del Consiglio Comunale n. 32 del 21.11.2017 e del bando per la concessione di suolo pubblico per attività di vendita e somministrazione di alimenti e bevande per la sagra del Riccio 2018 e di accettare tutte le condizioni ivi contenute senza riserva alcuna.

C H I E D E

la concessione di suolo pubblico per la Sagra del Riccio anno 2018- per ATTIVITA’ DI COMMERCIO E DI SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEVANDE:

  (barrare la casella  relativa alla voce che interessa):

 FORMCHECKBOX 
  come titolare di licenza per il commercio/somministrazione di alimenti e bevande su aree pubbliche) 
 FORMCHECKBOX 
 vendita di prodotti non alimentari;
 FORMCHECKBOX 
 vendita di prodotti dell’Agroalimentare sardo e pasticceria regionale;

  FORMCHECKBOX 
 vendita e somministrazione di alimenti e bevande con mezzo attrezzato avente targa__________________________________ e D.IA. sanitaria n._____rilasciata in data _________da_______________________________________________________________;


 FORMCHECKBOX 
 vendita di carni cotte; 

 FORMCHECKBOX 
vendita di pesci fritti/cotti; 
 FORMCHECKBOX 
     come autorizzazione temporanea per:

 FORMCHECKBOX 
 vendita di prodotti non alimentari;

 FORMCHECKBOX 
 vendita di prodotti dell’agroalimentare sardo e pasticceria regionale;

  FORMCHECKBOX 
 Vendita e somministrazione di alimenti e bevande con mezzo attrezzato avente targa__________________________________ e D.IA. sanitaria n._____rilasciata in data _________da_______________________________________________________________;


 FORMCHECKBOX 
 vendita di carni cotte; 

 FORMCHECKBOX 
vendita di pesci fritti/cotti; 

 FORMCHECKBOX 
 come ASSOCIAZIONE senza/con scopo di lucro denominata  ________________________________________________________________________________

Con sede in _____________________________via_____________________________________

Per la seguente tipologia:

TIPOLOGIE (SCEGLIERE UNICA TIPOLOGIA): 

(La mancata indicazione della tipologia comporterà l’esclusione dalla graduatoria)

	Barrare con una X sulla tipologia di interesse
	TIPOLOGIA
	Posti disponibili messi a bando

	
	Prodotti tipici dell’artigianato locale
	6

	
	Prodotti tipici dell’agroalimentare sardo e pasticceria regionale
	3

	
	Giocattoli
	2

	
	Articoli da regalo e bigiotteria
	4

	
	Fiori, piante 
	3

	
	Quadri e stampe
	2

	
	Merceria e pelletteria
	2

	
	Panini e bibite con veicolo attrezzato 
	3

	
	Carne arrosto 
	2

	
	Pesci fritti/arrosto
	3

	
	Hobbistica e tempo libero
	10


TIPOLOGIA MERCEOLOGICA PREVALENTE (DA INDICARE QUALORA VENGA INDICATA PIU’ DI UNA TIPOLOGIA): ___________________________________________
Dimensione indicativa del posteggio richiesto mt ________________________________________

N.B. (I posteggi dovranno avere una dimensione compresa nell’ambito delle dimensioni standard di seguito individuate a seconda della tipologia di attività produttiva esercitata:

- attività di commercio: da mt. 3 a mt. 8;

- veicoli attrezzati: da mt. 7 a mt. 8;
- arrostitori di carne e pesce (fritto/arrosto): mt. 6.

- hobbisti: da mt. 1 a mt. 3)
Luogo e data ___________





Firma per esteso leggibile









 ______________________________

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E CONSENSO DELL’INTERESSATO AL TRATTAMENTO DEI DATI SENSIBILI

(D. Lgs.vo 196/2003)

I dati personali vengono raccolti e trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente istanza viene resa.

I dati raccolti nell'ambito del procedimento di cui al presente bando potranno essere oggetto di comunicazione:

al personale dipendente dell’Amministrazione, responsabile del procedimento, o comunque in esso coinvolto per ragioni di servizio; a tutti i soggetti aventi titolo, ai sensi della normativa vigente; ai soggetti destinatari di eventuali comunicazioni e segnalazioni come previsto dalle leggi vigenti.

I dati raccolti, verranno trattati mediante strumenti, anche informatici, idonei a garantirne la sicurezza e la riservatezza.

Il sottoscritto _________________________ da il proprio consenso al trattamento dei propri dati personali, ivi compresi quelli sensibili a norma dell’art. 23 del D. Lgs.vo 196/2003 per consentire lo svolgimento delle attività e degli obblighi di legge discendenti dal procedimento di cui alla presente istanza .

Luogo e data ______________________


FIRMA PER ESTESO LEGGIBILE______________________________________________

Allegare alla presente domanda a pena di esclusione: 

1. copia documento d’identità in corso di validità; 

2. per i cittadini extracomunitari, passaporto e permesso o carta di soggiorno in corso di validità.
Le domande prive di firma verranno escluse.
Le domande dovranno pervenire entro e non oltre il  01/02/2018






MARCA DA BOLLO


€ 16,00








