	Marca da bollo 

€ 16.00


                                                                               AL SIG. SINDACO         
DEL COMUNE 

                                                                                                             DI GHEMME
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA FIERA/SAGRA DI _______________________ 

Io sottoscritto/a __________________________________________________________________________________ legale rappresentante della Ditta ____________________________________________________________________, nato/a a _____________________________________________________, il ________________________________,

residente in via _____________________________________________________ cap. ________________________, 

Comune di __________________________, tel./cellulare __________________ fax n. ________________________,

P.I./C.F. _________________________________

N.B: INDICARE EVENTUALE RECAPITO OVE INVIARE RISPOSTA:

Cognome/Nome __________________________________________________________________________________

Via _________________________________ n. ________ cap. ______________ Comune _____________________.

TITOLARE DI AUTORIZZAZIONE DI COMMERCIO SU AREE PUBBLICHE DI TIPO:

( ____________
(n. ___________ del ____________ del Comune di _____________________________);

N.B: indicare in caso di subingresso avvenuto dopo l’ultima fiera il nome, cognome e n° dell’autorizzazione del venditore:______________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________

CHIEDE

di poter partecipare alla Fiera/Sagra di ____________________ che si svolgerà il ____________ per la vendita dei seguenti prodotti: ____________________________________________________.

Allegati obbligatori:
· fotocopia autorizzazione di commercio su aree pubbliche;

· autocertificazione dell’anzianità dell’azienda;

· copia visura 

· certificato DURC / certificato di regolarità contributiva;

· fotocopia autorizzazione sanitaria/parere/notifica sanitaria per la vendita e somministrazione di alimenti e bevande obbligatoria sia per gli automezzi attrezzati sia per i banchi.

· oppure autocertificazione dei documenti richiesti.

                                                        DICHIARA ALTRESI’

di essere consapevole delle conseguenze previste dall’art. 21 della Legge 241/90, in caso di mendaci dichiarazioni e false attestazioni ( sanzioni di cui all’art. 483 del C.P. e inammissibilità della conformazione dell’attività e dei suoi effetti alla legge ). 

data__________________                                                      firma______________________________________








