ALS.UA.P.
DEL COMUNE DI POLLUTRI
comunedipollutri@legalmail.it

prot. gen.n. ............ del ...l

MANIFESTAZIONE OCCASIONALE DI SAGRA CON PUBBLICO SPETTACOLO
IN LOCALE CHIUSO O IN LUOGO ALI’APERTO

Il sottoscritto nato il a
cittadinanza codice fiscale

residente a via

recapito telefonico email

in qualita di:

[ ] TITOLARE dell’omonima impresa individuale

[ ] LEGALE RAPPRESENTANTE della

codice fiscale

con sede legale in via
CHIEDE

[ ] la concessione di suolo pubblico;
[ ]1il rilascio di autorizzazione di cui all’art. 68 TULPS (feste e sagre fino a 200 persone con musica
senza aspetto danzante);
DICHIARA
che D’attivita si svolgera in:
A) [ ] locale al chiuso [ ] luogo all’aperto ubicato in Pollutri, via/p.zza...............cccoeeueennens

nel periododal ...................al. dalle ore.......... alle ore......... ;
B) che la Somministrazione di alimenti e bevande sara effettuata con piatti e bicchieti di carta,
cibi precotti, panini, POrChetta .. .......ccceeviiieiieniiieie e , nel rispetto delle norme

igienico sanitarie, con utilizzo di frigoriferi, contenitori per alimenti, lavello con scarico acque e
presenza di W.C., con esibizione spettacolo musicale dal vivo;
C) che saranno montati un palco e/o pedana di altezza non superiore a mt 0,80 nonché attrezzature
elettriche comprese quelle di amplificazione sonora, installate in aree non accessibili al pubblico;
D) che il Delegato Preposto alla Somministrazione di Alimenti e Bevande ¢ il

Sig. . NAtO 1l .o B et
residente @ .....coceeveevevviveeennnns Viduiiiiiiiiienn, rorppenrennrenessrananns in possesso dei requisiti professionale
( esperienza quinquennale nella ristorazione/bar), il quale accetta e firma in calce insieme
all'organizzatore della manifestazione;
E) che si assicura il servizio di Vigilanza Antincendio con presenza di estintori ;
F) che si assicura il servizio di Pronto Soccorso di primo Soccorso ;
G) che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto o sospensione del procedimento
amministrativo previste dall’art. 10 Legge 575 del 31/05/1965 e s.m.i. (antimafia), per
I’ottenimento dell’autorizzazione;
N) di essere informato, ai sensi e per gli affetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di
Protezione dei Dati Personali” e di dare il consenso al trattamento dei dati.

Allega copia documento d’identita del sottoscrittore
SCIA Notifica Sanitaria Asl02 ( in caso di cucina di cibi caldi)
Data

Accettazione e Firma del Preposto alla Somministrazione di alimenti e bevande :

(per esteso)

Firma dell'Organizzatore :

(per esteso)


mailto:comunedipollutri@legalmail.it

