	
	
	


MODULO DI COMUNICAZIONE
	L'inoltro deve essere effettuato in modalità telematica al seguente indirizzo di posta elettronica certificata: unione.savenaidice@cert.provincia.bo.it


	
	Unione dei Comuni Savena-Idice

Servizio Suap Associato

Viale Risorgimento n. 1

40065 Pianoro (BO)


Il/La sottoscritto/a
Cognome ____________________________ Nome __________________________________
Nato a __________________::__________ Prov. ___________ il |__|__|__|__|__|__|__|__|
in qualità di titolare/legale rappresentante della ditta individuale/società:
Ragione sociale: _______________________________________________________________
Sede: Via _________________________________________ n. _________ CAP ___________
Città ________________________ Prov. ______ P.IVA: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
C.F: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| - Tel n.______________________ Fax n. ________________ pec ___________________________________________________ email per contatti: _____________________________________________________________ 

esercente l’attività di _________________________ codice ATECO ______________________

iscrizione INPS N. ________________________ Iscrizione INAIL n. ______________________

iscrizione Registro Imprese n. __________ data ________________ CCIAA di ______________

DICHIARA 
ai sensi del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 e consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia,
- estremi del titolo autorizzativo in scadenza __________________________________________

- tipologia di attività per cui è stata rilasciata la concessione di occupazione di suolo pubblico  ______________________________________________________________________________

- requisito professionale (da dichiararsi solo in caso di vendita di prodotti alimentari) ____________________

______________________________________________________________________________

- numero delle concessioni di suolo pubblico interessate al rinnovo (solo in caso di commercio su aree pubbliche con posteggio) ______________________________________________________________
- numero di posteggio ______________ mq. ________________ settore ___________________ nel mercato/fiera del comune di __________________________________________ (solo in caso di commercio su aree pubbliche con posteggio) 
Data _____________________ 
Firma ______________________________
Allegati:
- copia del documento di identità in corso di validità (qualora la dichiarazione non sia sottoscritta in modalità digitale)
INFORMATIVA ALL’INTERESSATO (Art.13 D.Lgs. n. 30.6.2003 n. 196) 
Ai sensi delle disposizioni di cui al D. Lgs. n. 196/2003 e successive modifiche ed integrazioni, i dati personali forniti dai richiedenti saranno acquisiti per le sole finalità connesse all’espletamento delle procedure e delle attività strumentali e di controllo collegate all’erogazione dei contributi di cui al presente avviso. Il trattamento dei dati avverrà nei modi e limiti richiesti dal perseguimento di dette finalità, anche attraverso procedure informatizzate. I dati personali acquisiti potranno essere comunicati a soggetti terzi per specifici servizi strumentali al raggiungimento delle finalità sopra indicate. L’interessato potrà esercitare in ogni momento i diritti riconosciutigli dall’articolo 7 del Decreto Legislativo 196/2003. Titolare del trattamento è l’Unione dei Comuni Savena-Idice.
