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 Al Comune di  
LIGNANO SABBIADORO 
Comando di Polizia Locale 

Oggetto: Segnalazione certificata di inizio attività (SCIA) 
per l’esecuzione di attività di allietamento- anno  

 

 
 

 
Il sottoscritto __________________________________________________________________ 
 (NOME E COGNOME IN STAMPATELLO) 
 
nato a ___________________________________   (Prov.)____________ il_________________ 
 
e residente a _________________________________  (Prov.).___________CAP_____________ 
 
in via______________________n°_______, C.F._______________________________________ 
 

in qualità di legale rappresentante di (indicare società/associazione, altro in stampatello)  

________________________________________________________________________________  

con sede in ___________________________________________ (Prov)_______ CAP__________  

Via ____________________________________________________________________  n° _____,.  

Recapiti per comunicazioni:  

nome e cognome (in stampatello) _____________________________________________ 

tel/cell___________________________FAX_________________ 

e-mail________________________________P.E.C.___________________________________ 

indirizzo per invio posta se diverso da quanto indicato sopra: Città________________________ 

CAP___________Prov._________Via ___________________________________ n._________ 

PRESENTA 

SEGNALAZIONE CERTIFICATA DI INIZIO ATTIVITÀ (SCIA) PER L’ESECUZIONE DI 

ATTIVITA’ DI INTRATTENIMENTO MUSICALE A SUPPORTO DI ATTIVITA’ PRINCIPALE 

COME BAR, GELATERIE, RISTORANTI… (TAB. 2 DEL REGOLAMENTO PER LA DISCIPLINA DLLE ATTIVITÀ TEMPORANEE) 

A tal fine dichiara quanto segue: 

 

Insegna dell’attività _______________________________________________________________ 

situata in via___________________________________________________ n°________________ 

tipologia dell’intrattenimento_______________________________________________________ 

Apparecchi utilizzati_______________________________________________________________ 

Responsabile incaricato____________________________________________________________ 
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DATE 

(MAX 16 NEL PERIODO ESTIVO E 16 NEL PERIODO INVERNALE) 

(MAX 2 ALLA SETTIMANA in tutto il territorio comunale) 

(MAX 1 ALLA SETTIMANA in piazza Gino Ursella) 

1) ______________ 2) _______________ 3) ______________4) ____________ 

5) ______________ 6) _______________ 7) ______________8) ____________ 

9) _____________10) _______________ 11) _____________12) ___________ 

13) _____________14) _______________ 15) _____________16) ___________ 

 

ORARIO DELL’INTRATTENIMENTO (non prima delle 17:00 non oltre le 24.00) 

 

DALLE ORE _____________________ ALLE ORE _____________________ 

\ 

Il sottoscritto dichiara, inoltre, 

ai sensi dell’articolo 47 del D.P.R. n. 445 dd. 28.12.2000, consapevole delle sanzioni penali previste 
dall’articolo 76 del citato D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, che verranno rispettati 
il numero massimo di n. 16 concertini nel periodo estivo e n. 16 concertini nel periodo invernale e che 
l’intrattenimento non avrà inizio prima delle 17:00 e cesserà entro le ore 24.00. 
Il sottoscritto dichiara di essere informato che, ai sensi del Codice in materia di protezione dei dati personali 
(decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196), i dati raccolti verranno trattati, anche con strumenti informatici, 
per le finalità connesse alla presente istanza, alla vigilanza e al controllo previste dall’articolo 7, commi 1 e 2 
della L.R. 13/2000, nonché per eventuali elaborazioni statistiche. 
 
 
Data Firma 
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