NOMINA DI RAPPRESENTANTE
IN AUTORIZZAZIONE DI PUBBLICO SPETTACOLO

ai sensi dell’art. 8 del Tulps (Testo Unico di Leggi di Pubblica Sicurezza)

          Al Comune di Barberino di Mugello
Privacy: Nel compilare questo modello le chiederemo 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.

Il sottoscritto 
Cognome ________________________________________ Nome ________________________________

consapevole che le dichiarazioni rese ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, qualora false, nonché la falsità negli atti e l’uso di atti falsi, comportano l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo
nato/a ______________________________________  il _________________________________

residente in __________________________Via________________________________  n. ______

Richiedente la licenza per _________________________________________________________ nei locali/aree siti in Barberino di Mugello, via __________________________________________
In qualità di titolare della licenza n. ___________ del _____________ per ________________________________________________________________________________
NOMINA quali rappresentanti le seguenti persone:

1) Sig./Sig.ra ____________________________ nato/a a __________________il____________ residente in _________________________ Via/Piazza _____________________________ n_____ Codice Fiscale ____________________________________________________________________
che firma per l’accettazione dell’incarico: ______________________________________________;
2) Sig./Sig.ra ____________________________ nato/a a __________________il____________ residente in _________________________ Via/Piazza _____________________________ n_____ Codice Fiscale ____________________________________________________________________

che firma per l’accettazione dell’incarico: ______________________________________________;
(Luogo e data)____________________________
Firma del delegante _______________________________
ALLEGATI:
-fotocopia carta d’identità titolare licenza

-fotocopia carta d’identità di ogni rappresentante nominato

-autocertificazione D.P.R. 445/2000 di ogni rappresentante nominato (ALLEGATO A)
ALLEGATO A

Il sottoscritto ___________________________ in qualità di RAPPRESENTANTE  della: 

( Società  ______________________________________________________________________

( Associazione ___________________________________________________________________

( altro ( specificare ) ______________________________________________________________

C.F. / P. I.V.A______________________________________________________________

Consapevole delle conseguenze amministrative e penali previste dalla Legge (art. 21 Legge 241 del

7.08.1990 e art. 76 D.P.R. 445 del 28.12.2000) in caso di false dichiarazioni:

DICHIARA

di essere nato il _______________ Comune__________________________ Provincia_________  residente a __________________Via/Piazza_______________________________ N._________

Cap._________________ Tel.________________________________ Fax.___________________

DICHIARA altresì

autocertificazione requisiti soggettivi (art. 2 d.p.r. 252/98-art. 46 d.p.r. 445/2000 )

· di aver adempiuto/di ottemperare/di non essere soggetto agli obblighi di istruzione dei figli ( Art. 12 TULPS (ISTRUZIONE DEI FANCIULLI)

· di non aver riportato condanne penali e di non aver procedimenti penali in corso ostativi al rilascio del provvedimento richiesto (artt. 11 e 92 T.U.L.P.S.) 

· che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione del procedimento amministrativo di cui all’art. 10 L. 575 del 31/05/1965  per l’ottenimento della licenza

(Luogo e data)____________________________

Firma _______________________________







