
COMUNE DI SAN 

AVVISO PUBBLICO MANIFESTAZION

DEI CADUTI E PIAZZA FONTANA GIU

COMUNALE PER L

ALLEGAT

Il/la sottoscritto/a____________________

Fiscale/Partita IVA_________________

Via/Corso/Piazza____________________

PRENDE ATTO DELLA PLANIM

L’OCCUPAZIONE DEL SUOLO PUBBL

     ☐ PIAZZA DANTE                           

- aver preso atto di quanto riportato nel

concessione di piazza dante, piazza de

territorio comunale per la somministr

 

- di aver preso atto di tutti gli obblighi p

 

- essere a conoscenza di quanto prescrit

può andare incontro in caso di dichiara

 

A tal fine allega: 

- Copia del documento d’identità 

- Copia di Iscrizione alla Camera di

- Planimetria grafica che descriva 

Avviso) 

INFORMATIVA PRIVACY – GDPR 20

 

San Valentino in Abruzzo Citeriore, lì_
 

 

 

 

 SAN VALENTINO IN ABRUZZO CITE

Provincia di Pescara 

 
ZIONE DI INTERESSE PER LA CONCESSIONE DI P

 GIULIA IN FAVORE DI PUBBLICI ESERCIZI OPER

ER LA SOMMINISTRAZIONE DI ALIMENTI E BEV

 

EGATO A – MODULO DI DOMANDA

 
 

_____________ titolare dell’impresa______________

________________________ sita in _________

_______________ 

ANIMETRIA ALLEGATA AL PRESENTE M

UBBLICO RELATIVO A (BARRARE LA CASELLA

        ☐ PIAZZA CADUTI                               ☐ PIAZ

 

INOLTRE DICHIARA DI: 

 nell’avviso denominato “avviso pubblico manifesta

a dei caduti e piazza fontana giulia in favore di pubb

nistrazione di alimenti e bevande”; 

hi previsti dall’Avviso; 

scritto dall’art 76 del D.P.R. 28.12.2000, n°445, sulla 

hiarazioni mendaci. 

 

era di Commercio 

scriva l’esatto posizionamento della “strumentazione

PR 2016/679 

ore, lì_________________________ 

FIRM

 

___________________

 CITERIORE 

E DI PIAZZA DANTE, PIAZZA 

 OPERANTI SUL TERRITORIO 

 BEVANDE 

DA 

_____________________ Codice 

___________________________ 

E MODULO E RICHIEDE 

ELLA): 

PIAZZA FONTANA GIULIA 

festazione di interesse per la 

pubblici esercizi operanti sul 

ulla responsabilità penale cui 

azione” (Vedi art.1 del presente 

FIRMA 

______________________ 




