SEZIONE 3

LICENZA TEMPORANEA DI ESERCIZIO PER SPETTACOLO VIAGGIANTE

SPECIFICHE TECNICHE

a)

b)

Indicare la tipologia di spettacolo viaggiante

] GIOSTRE / SINGOLA ATTRAZIONE

CODICE

DENOMINAZIONE DIMENSIONE SUPERFICIE PESO IDENTIFICATIVO

Allegati:

- copia della verifica annuale in corso di validita

- copia Assicurazione delle attrazioni

- copia Autorizzazione all'attivita di spettacolo viaggiante
- planimetria in scala adeguata (1:100, 1:200)

oppure

[0 PARCO DIVERTIMENTI DI CATEGORIA 1,2,3,4) O circo

Per lo svolgimento dello spettacolo verranno installati impianti e strutture per le quali il/la sottoscritto/a si impegna ad
inoltrare, almeno 12 giorni prima dell’evento, alla Commissione Comunale di Vigilanza ai fini dell'acquisizione del
relativo parere, la seguente documentazione tecnica:

- n.3 Relazioni tecniche descrittive, a firma di tecnico abilitato, evidenzianti il tipo di manifestazione e le modalita di svolgimento, i
requisiti di resistenza al fuoco degli elementi strutturali, le caratteristiche di reazione al fuoco dei materiali impiegati, oltre al
rispetto del Regolamento d’lgiene vigente

n.3 Elaborati grafici in scala 1:100 del locale/spazio, a firma di tecnico abilitato evidenziante I'affollamento, la sistemazione dei
posti a sedere, gli accessi e le uscite di sicurezza con i relativi percorsi di esodo, la disposizione del tipo di arredo e di
allestimento, I'ubicazione dei servizi igienici, mettendo in evidenza gli elementi aggiuntivi rispetto allo stato di fatto

n. 3 Descrizioni generali di ogni tipologia di struttura installata, firmate da tecnico abilitato, indicanti i materiali e le modalita di
utilizzo, i carichi e sovraccarichi, le modalita di ancoraggio e/o di controvento

n. 2 Dichiarazioni di idoneita delle strutture ai carichi previsti

n. 2 Schemi delle caratteristiche dimensionali (superficie ed altezza) di tutte le strutture installate
n. 2 Progetti relativi all'impianto elettrico

n. 2 Progetti del'impianto a gas

copia del collaudo annuale della attrazione/i per I'anno in corso

n. 1 Valutazione del livello di rischio sanitario (Tabella Allegato A1, DGR n. X/2453 del 07/10/2014) che prevede la comunicazione
ad AREU dell'evento, oppure la comunicazione ad AREU del Piano di Soccorso Sanitario, oppure la richiesta ad AREU della
validazione del Piano di SoccorsoSanitario

In tutti i casi, indicare per le operazioni di carico/scarico il numero di automezzi di peso superiore a 35 quintali e/o con
la portata a pieno carico.

numero automezzi quintali portata a piano carico




DICHIARAZIONI

Il/la sottoscritto/a, consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge per le false dichiarazioni e attestazioni (art. 76
del DPR n. 445 del 2000 e art. 483 del Codice Penale), sotto la propria responsabilita,

dichiara

- di non aver riportato una condanna a pena restrittiva della liberta personale superiore a tre anni per delitto non
colposo e senza ottenere la riabilitazione

- di non essere stato sottoposto allammonizione o a misura di sicurezza personale o dichiarato delinquente abituale,
professionale o per tendenza

- di non aver riportato condanne per delitti contro la personalita dello Stato e contro I'ordine pubblico ovvero per delitti
contro le persone commessi con violenza, o per furto, rapina, estorsione, sequestro di persona a scopo di rapina o
estorsione, o per violenza o resistenza all’autorita

Il/la sottoscritto/a
dichiarainoltre

di essere rappresentato ai sensi dell'art. 8 del T.U.L.P.S. da:

Cognome Nome

codicefiscale | [ | | | | | | [ | [ | | | | | | sesso|_|

nato/a a prov.| | | Stato

1 1 I I/ I I cittadinanza

estremi del documento di soggiorno (se cittadino non UE)
rilasciato da i
scadenza | | /|| /|| | | |

residente in prov.| | | Stato

indirizzo n. CAP.| | | | | |
PEC / posta elettronica Telefono fisso / cellulare

e di essere in possesso dei requisiti di cui all’art. 11 del T.U.L.P.S. (R.D. 773/1931)

OCCUPAZIONE SUOLO PUBBLICO

Il/la sottoscritto/a, contestualmente, richiede di occupare con le proprie unita abitative mobili gli spazi messi a
disposizione del’Amministrazione Comunale (Delibera di Giunta Comunale n. del )
siti in e per i quali siimpegna al pagamento della relativa tassa di occupazione suolo

Le unita abitative mobili sono:

A \ uTILIZZO
UNITA ABITATIVA TARGA PROPRIETA MQ

(INDICARE GRADO DI PARENTELA CON IL :
(RIS AR ) RICHIEDENTE L'AUTORIZZAZIONE) OCCUPAZIONE
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TOTALE MQ. OCCUPAZIONE >>

e siimpegna

alla stipula dei contratti con i seguenti ENTI:
- per la Raccolta dei rifiuti;

- per la fornitura di energiaelettrica;

- Servizio Ildrico per la fornitura acqua potabile.

Il/la sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza che in assenza del pagamento del canone OSAP, della TARIG, del
deposito cauzionale non sara emessa la Concessione richiesta.

Attenzione: qualora dai controlli successivi il contenuto delle dichiarazioni risulti non corrispondente al vero, oltre alle
sanzioni penali, € prevista la decadenza dai benefici ottenuti sulla base delle dichiarazioni stesse (art. 75 del DPR 445
del 2000).

Data Firma
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