
S.C.I.A. SVOLGIMENTO DI MANIFESTAZIONE FIERISTICA

Legge Regionale Toscana 23 novembre 2018, n. 62 – Codice del Commercio

 

Da trasmettere alla casella PEC del SUAP:   calenzano.suap@postacert.toscana.it  

Al Comune di CALENZANO
Area Servizi ai Cittadini e alle Imprese

Servizio SUAP/Sviluppo Economico

Piazza A. Gramsci, 11

50041 CALENZANO

Il sottoscritto

Cognome _____________________________ Nome ________________________________

Data di nascita ______________________ Cittadinanza ______________________________

Luogo di nascita: Comune ______________________________________ (prov. ______)

Stato ________________________

Residenza: Comune ___________________________________________ (prov. ______)

Via/P.zza _____________________________________n. ____ CAP _______

Tel. ______________ Fax ________________ email _________@________

Codice Fiscale: __________________

|_| titolare della omonima impresa individuale

PARTITA IVA _______________________

con sede nel Comune di ___________________________________ prov. _________

Via/p.zza ________________________________________n. _____ CAP _________

tel. _________________

Iscritta al Registro Imprese della Camera di Commercio di ______________________

al n. ______________________

|_| legale rappresentante della Società

CF ___________________________P. IVA (se diversa) ______________________

denominazione o ragione sociale __________________________________________

con sede nel Comune di ___________________________________ prov. _________

Via/p.zza ________________________________________n. _____ CAP _________

tel. _________________

Iscritta al Registro Imprese della Camera di Commercio di ______________________

al n. ______________________



DICHIARA, ai sensi dell’articolo 80 della Legge Regionale 62/2018

lo svolgimento della manifestazione fieristica denominata ____________________________:

___________________________________________________________________________

EDIZIONE n. _________ 

PERIODO DI SVOLGIMENTO   dal |_|_|_|_|_|_| al  |_|_|_|_|_|_|
                                                           giorno mese anno     giorno mese anno

                                                       dal |_|_|_|_|_|_| al  |_|_|_|_|_|_|
                                                           giorno mese anno     giorno mese anno

LUOGO DI SVOLGIMENTO       |_| quartiere fieristico denominato ____________________

_____________________________________________

posto in via/piazza ______________________________________________________

gestito dall'ente fieristico _________________________________________________

|_| altro (specificare): _________________________________________________________

posto in via/piazza ___________________________________________________________

CARATTERE TERRITORIALE RICHIESTO     |_| internazionale

                                            |_| nazionale

                                            |_| regionale

                                            |_| locale

Consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano

l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 e la decadenza

dai benefici conseguenti

DICHIARA
|_| di non trovarsi nelle condizioni di cui all'articolo 71, commi da 1 a 5 del Decreto

Legislativo 26/3/2010, n. 71, recante “Attuazione della direttiva 2006/123/CE relativa ai

servizi del mercato interno”, come indicato all’articolo 11 della Legge Regionale 62/2018, che

inibiscono l'esercizio dell'attività fieristica.

|_| che la sede espositiva (qualora non qualificata come quartiere fieristico) è idonea per gli

aspetti relativi alla sicurezza e alla agibilità degli impianti, delle strutture e delle infrastrutture,

nonché per i requisiti dei servizi per lo svolgimento della manifestazione, anche con

riferimento alla qualifica della stessa;

|_| che le modalità di organizzazione sono atte a garantire, compatibilmente con gli spazi

disponibili, condizioni non discriminatorie di accesso a tutti gli operatori interessati e

qualificati per l'iniziativa;

IN CASO DI CITTADINO EXTRACOMUNITARIO:

di essere in possesso di permesso di soggiorno per _________________________(specificare il motivo del rilascio)

n° _________ rilasciato da ____________________________________ il _____________ con validità fino al

_________________________________________

di essere in possesso di carta di soggiorno per _____________________________(specificare il motivo del rilascio)

n° _________ rilasciato da ____________________________________ il _____________ con validità fino al



_________________________________________

ALLEGA

|_|   (in caso di Società non ancora iscritta al registro imprese) copia dell’atto costitutivo

         registrato

|_| (in caso di Società)dichiarazioni della sussistenza dei requisiti di onorabilità degli altri

soci  e/o componenti l'organo di amministrazione 

|_|    n. _______ copie fotostatiche di documenti di identità

|_|   planimetria con indicazione  del luogo della manifestazione

|_|   relazione illustrativa della manifestazione

|_|   regolamento della manifestazione

____________________  lì ________________
                                               (data)                                                             ___________________________

Firma  - digitale

Privacy: Nel compilare questo modello le chiediamo di fornire dati personali che saranno trattati

dall’Amministrazione nel rispetto dei vincoli e delle finalità previste dal Codice in materia di

protezione dei dati personali (dlgs 196/2003). Il trattamento avverrà nell’ambito delle finalità

istituzionali dell’Amministrazione e pertanto la vigente normativa non richiede una esplicita

manifestazione del suo consenso. In ogni caso lei potrà esercitare i diritti riconosciuti dall’art. 7 del

decreto e le altre facoltà concesse dalla vigente normativa.



Allegato A – quadro di autocertificazione dei requisiti soggettivi (di altri soggetti tenuti, quali altri soci,

componenti il consiglio di amministrazione, preposto all'attività, ecc.)

Il sottoscritto

Cognome ________________________________________ Nome __________________________

Data di nascita ____/____/____ Luogo di nascita _____________________________ (Prov. ____)

Codice Fiscale __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ (16 caratteri)

Cittadinanza italiana ovvero ________________________________________________________

Se cittadino straniero il sottoscritto dichiara di avere cittadinanza: _______________________ e

a) di essere in possesso di permesso di soggiorno n° _______________________ rilasciato da

________________________________________ il _____________ con validità fino al _________

rilasciato per i seguenti motivi ____________ __________________________________________ b) di essere

in possesso di carta di soggiorno n° _______________________ rilasciato da

________________________________________ il _____________ con validità fino al _________

rilasciata per i seguenti motivi ____________ __________________________________________

Indirizzo ______________________________________________________________ n. ______

Tel. ________________ cell. _________________________ Fax ___________________________

DICHIARA

di non trovarsi nelle condizioni di cui all'art. 5 della Legge Regionale n. 18/2005, che inibiscono l'esercizio

dell'attività fieristica.

Luogo ______________________ data _________________________

FIRMA DELL’INTERESSATO

___________________________

 

================================================================================

Il sottoscritto

Cognome ________________________________________ Nome __________________________

Data di nascita ____/____/____ Luogo di nascita _____________________________ (Prov. ____)

Codice Fiscale __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ (16 caratteri)

Cittadinanza italiana ovvero ________________________________________________________

Se cittadino straniero il sottoscritto dichiara di avere cittadinanza: _______________________ e

a) di essere in possesso di permesso di soggiorno n° _______________________ rilasciato da

________________________________________ il _____________ con validità fino al _________

rilasciato per i seguenti motivi ____________ __________________________________________ b) di essere

in possesso di carta di soggiorno n° _______________________ rilasciato da

________________________________________ il _____________ con validità fino al _________

rilasciata per i seguenti motivi ____________ __________________________________________

Indirizzo ______________________________________________________________ n. ______

Tel. ________________ cell. _________________________ Fax ___________________________

DICHIARA

|di non trovarsi nelle condizioni di cui all'art. 5 della Legge Regionale n. 18/2005, che inibiscono l'esercizio

dell'attività fieristica.

Luogo ______________________ data _________________________

FIRMA DELL’INTERESSATO

___________________________


