
ALLEGATO A

Domanda di partecipazione all’avviso pubblico per l’assegnazione delle aree des�nate ad accogliere

una  singola  a�razione  rientrante  nella  categoria  media  e  piccola  in  Piazza  Toglia�

(piazze�a rossa)

 Al Comune di SCANDICCI-

Se�ore 6 – Sicurezza e Sviluppo Economico   

PEC: c  omune.scandicci@postacert  .t  oscana.it  

Il so�oscri�o_______________________________________ nato a ________________________________

il____________,  residente  a  ____________________________________________________

Via________________________________________ n.________, Ci�adinanza________________________

Codice  Fiscale____________________________   P.Iva______________________________  Permesso  di

Soggiorno/Carta  di  Soggiorno  n.____________________  del____________________________valido  fino

al______________________Pec dell’impresa___________________________________________________

Telefono_________________ Cellulare_______________________________________ Iban per eventuale

res/tuzione  della  cauzione  provvisoria:  ______________________________________________Conto

Corrente intestato a_______________________________________________________________________

di  partecipare   all’assegnazione  di  aree  des�nate  ad  accogliere  una  singola  a�razione

rientrante  nella  categoria  media  e  piccola  in  Piazza  Toglia� (piazze�a  rossa)  per  i l

periodo dal 30 o�obre 2021 fino al 28 novembre 2021:

1) con la seguente a�razione:

 Denominazione ministeriale  A�razione____________________________________________________

 Codice Iden/fica/vo_____________________________

Tipologia_______________________________Capienza ____________________

Anno costruzione _____________ mq.______ _________ (mt.____X______) 

2)  con la seguente a�razione:

 Denominazione ministeriale  A�razione____________________________________________________

 Codice Iden/fica/vo_____________________________

Tipologia_______________________________Capienza ____________________

Anno costruzione _____________ mq.______ _________ (mt.____X______) 

3) con la seguente a�razione:

 Denominazione ministeriale  A�razione____________________________________________________

 Codice Iden/fica/vo_____________________________



Tipologia_______________________________Capienza ____________________

Anno costruzione _____________ mq.______ _________ (mt.____X______) 

PS:  ALL’INTERNO  DELL’AREA  SUDDETTA  NON  POSSONO  SOSTARE  MEZZI  SE  NON  PER  IL  PERIODO

STRETTAMENTE  NECESSARIO  ALLE  OPERAZIONI  DI  MONTAGGIO  E  SMONTAGGIO  DELLE  ATTRAZIONI

AMMESSE

 A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 nel caso di mendaci

dichiarazioni, falsità negli a>, uso o esibizione di a> falsi, contenen/ da/ non più risponden/ a verità,

nonché di quanto previsto dall’art. 75 del medesimo DPR 445/2000

DICHIARA

□ di  essere  /tolare  della  di�a  individuale

__________________________________________________________________________________ 

□ di essere legale rappresentante della società _________________________________________________

con  sede  in_________________________  Via/Piazza___________________________________n°_____

C.F./P.I.:_____________________________ 

□  di  essere  iscri�o  al  registro  delle  Imprese  della  Camera  di  Commercio

di______________________________  per  l’a�vità  di  Spe�acoli  Viaggian�,  al  n._____________

dal____________________

□   di  essere  /tolare  di  Licenza  per  Spe�acoli  Viaggian/ n._________________  rilasciata  dal  Comune

di______________________________________ in data____________________________________

□ di  aver  svolto  la  seguente  a�vità  lavora�va  sul  territorio  comunale  di  Scandicci

(indicare il periodo lavorato nel territorio):

periodo _________________________ luogo __________________________

periodo _________________________ luogo __________________________

periodo _________________________ luogo __________________________

periodo _________________________ luogo __________________________

periodo _________________________ luogo __________________________

periodo _________________________ luogo __________________________

□ di offrire i seguen� servizi aggiun�vi (breve descrizione de�agliata) :

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

• di essere in possesso dei requisi/ morali previs/ dall’art. 71 del D.Lgs. 59/2010;

• che non sussistono nei propri confron/ “cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui agli ar�. 67

(commi 1, le�. da a) a g), da 2 a 7 e 8 e 76, comma 8 del D.Lgs. 06/09/2011 n. 159 (Codice delle Leggi



an/mafia  e  delle  misure  di  prevenzione,  nonché  nuove  disposizioni  in  materia  di  documentazione

an/mafia, a norma degli ar�. 1 e 2 della L. 13/08/2010, n. 136)”;

• che  i  requisi/ morali  e  an/mafia  sono  possedu/ anche  dai  sogge> indica/ nell’art.  85  del  D.Lgs.

06/09/2011 n. 159 (compilare l’allegato 4 per ogni sogge�o); 

• che non siano in corso, a proprio carico, procedure concorsuali e/o fallimentari e che non siano sta/

dichiara/ interde> o inabilita/; 

• che l’a�razione ha cara�eris/che conformi alle vigen/ norma/ve e dotate di opportuna registrazione ai

fini del D.M. 18/05/2007; 

• di esonerare l’Amministrazione Comunale di Scandicci da ogni responsabilità di natura giuridica, fiscale,

amministra/va, civile e penale rela/va ad eventuali comportamen/ illeci/ tenu/ durante il periodo della

concessione; 

• che l’eventuale diffusione di emissioni sonore durante l’esercizio dell’a>vità, rispe�erà i limi/ acus/ci di

zona previs/ dalle vigen/ norme in materia; 

• di aver preso visione del presente avviso pubblico per la partecipazione di assegnazione di spazi in Piazza

Toglia> (piazze�a rossa ) e di acce�arne integralmente le condizioni; 

• di ges/re:

□ personalmente  e  dire�amente,  avvalendosi  esclusivamente  di  collaboratori  familiari,  la  sudde�a

a�razione;

□ di  avvalersi,  per  la  ges/one  della  sopra  indicata  a�razione,  del  seguente  rappresentante  (allegare

modello di delega con assenso del gestore). 

Firma digitale
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