COMUNICAZIONE

Al Comune di

11 sottoscritto
Cognome

CF || [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ ]]]

in qualita di:

titolare dell’omonima impresa individuale

Partita IVA (se giaiseritto) | | | | | [ | | |

con sede nel Comune di Provincia

via/piazza n. c.a.p.
telefono e-mail p.ec

Via, Piazza, ecc. N. C.AP. Tel.
N. di iscrizione al Reg. Imprese (se gia iscritto) CCIAA di

legale rappresentante della Societa

(Of P N N O O O

Partita IVA (se diversada C.F.) | | | | | | | | | ]

denominazione o ragione sociale

con sede nel Comune di Provincia

via/piazza n. c.a.p.
telefono e-mail p.e.c

N. di iscrizione al Reg. Imprese CCIAA di

In qualita di titolare dello stabilimento balneare denominato:

Sito in , lungomare , . , individuato al n.

COMUNICA:
LE SEGUENTI SERATE IN DEROGA, AI SENSI DELL’ART. 2 DELL’ORDINANZA SINDACALE PER LA

DISCIPLINA DEGLI ORARI DEGLI STABILIMENTI BALNEARI:

11 sottoscritto é consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsita negli atti e l'uso di atti falsi comportano l'applicazione delle sanzioni
penali previste dall’art. 76 del DPR 28/12/2000 n. 445.

11 sottoscritto, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 d.lgs.196/2003 “Codice sulla protezione dei dati personali”, dichiara di essere stato

preventivamente informato che i dati personali raccolti saranno trattati sia manualmente che con strumenti informatici, esclusivamente e
limitatamente all’ambito del procedimento per il quale viene presentata la presente richiesta

li FIRMA del Titolare o Legale Rappresentante




