

DOMANDA DI LICENZA  PER SPETTACOLI VIAGGIANTI (CIRCHI EQUESTRI, PARCHI DI DIVERTIMENTO , LUNA PARK, OTTO VOLANTI, GIOSTRE, AUTOPISTE, ALTALENE, TIRI AL BERSAGLIO ECC.)

AL COMUNE DI

        SEFRO







_________________________




I_ sottoscritt____________________________________________________________________


nat_ a _______________________________________________il _________________________


residente a _____________________________________________________________________

Via _____________________________________________, n._________

di nazionalità _____________________________________, nella sua qualità di (1) _______

________________________________________________________________________________

avente il numero di codice fiscale _________________________________________________

in possesso dell’autorizzazione del Ministero del turismo e dello spettacolo n._________

in data ________________________________________, per dare spettacolo a mezzo di ___

________________________________________________________________________________

all’insegna _____________________________________________________________________

avente le seguenti caratteristiche: ________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
  

CHIEDE

Il Rilascio della licenza di cui all’art. 69 del T.U.L.P.S. 18 giugno 1931, n. 773, per dare spettacoli o trattenimenti pubblici di _________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

in località (2) ___________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
nel periodo dal ______________________  al ________________________,

Esibisce, allo scopo, in visione (3):

1. nulla-osta di agibilità del Ministero del turismo e dello spettacolo, sopra citato;

2. n. ______ certificati di nascita di minori di età adibiti allo spettacolo, con annessa autorizzazione dell’ispettorato provinciale del Lavoro;

3. certificato d’iscrizione nel registro dei mestieri girovaghi, rilasciato dal sindaco del Comune di __________________________________________________________________
in data __________________________________ n. _________________________________

Allega, alla presente (4):

a) nulla-osta della S.I.A.E., sede di ________________________________________
in data__________________________;

b) nulla-osta per l’occupazione del suolo pubblico, rilasciato in data _________________
n.__________;

c) licenza di agibilità degli impianti e attrezzature rilasciata in data ________________
n. _________;

d) foglio o marca da bollo di € 14,62 per il rilascio della licenza;

Dichiara e attesta che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione indicate nell’allegato n. 1 del D.Lvo 490 del 1994 e di non essere a  conoscenza dell’esistenza di tali cause nei confronti dei propri conviventi di seguito elencati, Cognome, Nome, Luogo e data di nascita:
________________________________________________________________________________

Dichiara altresì di non aver mai subito condanne penali e di non aver procedimenti penali a carico in corso, ovvero di avere i seguenti precedenti penali _________________  e/o i seguenti procedimenti penali a carico in corso _________________________________  autorizza comunque l’attingimento delle informazioni indispensabili per la valutazione dei propri requisiti morali, presso  le Procure della Repubblica. Allega fotocopia di un proprio documento d’identificazione, munito di fotografia, rilasciato da una pubblica autorità e valido per il periodo in corso.


…l… sottoscritt .. è consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del Decreto Presidente della Repubblica n. 445 del 2000 per falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate.  La presente da valersi anche come informativa ai sensi e per gli effetti dell’art. 10 della Legge 675 del 1996.


Data ____________                                   

IL RICHIEDENTE
                                                                                _______________________
==========================
(1) In proprio, oppure, legale rappresentante dell’impresa, società. Ente ecc. (ragione sociale e sede).
(2) Indicare la piazza o le zone, nonché le attrezzature da usarsi per lo spettacolo (tendone, baracca, ecc.).

(3) Barrare quanto non esibito.
(4) I documenti di cui alla lettere da A) ad  E) possono essere prodotti anche a seguito della comunicazione di accoglimento della domanda. ALLA LETTERA 1) E SEGG. DEVONO ESSERE ELENCATI I DOCUMENTI COMPROVANTI IL POSSESSO DEI REQUISITI SOGGETTIVI DI CUI AGLI ARTT. 11, 12 E 131 DEL T.U.L.P.S. (IL CERTIFICATO D’ISCRIZIONE NEL REGISTRO DEI MESTIERI GIROVAGHI è DIMOSTRATIVO DEL POSSESSO DEI REQUISITI DI CUI AGLI ARTT. 11 E 12) – OPPURE – LA DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA PER L’ACCERTAMENTO D’UFFICIO.

=======================
Generalità o qualifica del pubblico ufficiale (Sindaco, notaio, cancelliere, segretario comunale, ecc.)
SPAZIO RISERVATO AL COMUNE

Accertamento d’Ufficio dei requisiti soggettivi (artt. 11, 12 e 131 T.U.L.P.S.) ed oggettivi ed istruttoria della pratica

SERVIZIO DI POLIZIA MUNICIPALE

Rapporto informativo: ___________________________________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

li___________________                                   







       IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
                                                                                          _________________________



UFFICIO TECNICO COMUNALE

Rapporto informativo: ___________________________________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

li___________________                                   









IL DIRIGENTE
                                                                                          _________________________


AZIENDA USL

Rapporto informativo: ___________________________________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

li___________________                                   








       IL MEDICO DEL SERVIZIO
                                                                                          ______________________________

UFFICIO___________________________

Rapporto informativo: ___________________________________________________________

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

li___________________                                 








                                                                      IL FUNZIONARIO
                                                                                   ______________________________

DETERMINAZIONE

                                                          All’Ufficio ______________________________________
                                                          
                                                          _______________________________________________
                                                                                                 

                                                                                                                                SEDE



Vi si predispongano  gli atti per il rilascio  della licenza alle prescrizioni
                                                         diniego                     per le motivazioni

Sopraestese, previa comunicazione al_________  Prefetto .                
                               acquisizione  del parere del           




Li, __________________ 

                                           IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO
                                                                                     _________________________________



Licenza rilasciata in data __________________________________ n. _______

Provvedimento di diniego notificato il ____________________


















                                                                   IL FUNZIONARIO









________________________

�Marca da bollo da �€ 14,62








