AL SIGNOR SINDACO DEL COMUNE DBOFFALORA SOPRA TICINO (Ml)
ALLA POLIZIA LOCALE DI BOFFALORA SOPRA TICINO (Ml)
ALL'UFFICIO CULTURA DI BOFFALORA SOPRA TICINO (MI)

OGGETTO: istanza di autorizzazione allo svolgimento della manifestazione pubblica
denominata da

inserire nellarassegna NATALE BOFFAL ORESE 2016.

Il sottoscritto

COGNOME
NOME
NATO A
IN DATA
RESIDENTE A
IN LOCALITA’
TELEFONO
FAX
E-MAIL
in qualita’ di referente con la presente rivolgspéttosa istanza alla S.V. al fine di ottenere

autorizzazione di PS per lo svolgimento della nestdzione di cui all' oggetto organizzata ()
patrocinata () barrare ove interessa) da

COGNOME/NOME
QUALIFICA
TELEFONO
FAX
E-MAIL
€svolgentesi cosi’ come di seguito meglio specificato
LOCALITA’
DATA
DALLE ORE ALLE ORE
TIPOLOGIA (barrareoveinteressa ) spettacolo musicale ( ), spettacolo teatrale |( ),
concerto con musica dal vivo (), karaoke ( ),
festa della birra ( ), manifestazione
enogastronomica ( ), esposizione ( ), raduno di

veicoli (), sfilata (), corteo ( ), manifestazeo
sportiva competitiva ( ), manifestazione sportiva
non competitiva ( ), comizio ( ), manifestazione
di ballo (), altro ()
Specifico che la manifestazione sara’ accompagraattferizzata dalla somministrazione al
pubblico di alimenti e bevande organizzata in fortemporanea ( ) stabile ( ) parrare ove

interessa ) per la quale il titolare del requisito professteex art. 66 della L.R. 2 Febbraio 2010 n°
6 e’ il signor

COGNOME/NOME

TELEFONO

E-MAIL

Mi impegno all’ uopo a fare pervenire entro 7 gdladadata della manifestazione apposita
segnalazione SCIA con le specifiche della sommeasbne. Mi impegno altresi’ ad adempiere gli



eventuali obblighi tributari correlati ( SIAE, oqeazione suolo pubblico, fideiussioni, assicurazioni
ecc. ) sgravando I Amministrazione comunale dai ogere ed incombenza in materia.

Specifico che la manifestazione sara’ sorvegliataiml servizio di parrare oveinteressa ):

0

O Od

0

Sicurezza privata ( denominazione cognome/nome del
referente telefoncefimiente );
Antincendio;

Assistenza sanitaria;
Nucleo sommozzatori;
Scorta tecnica.

Detti servizi saranna cura e spese dell’ organizzazione.

oppure

Richiedo assistenza in ordine ai seguenti senbarare ove interessa ):

U
U
J

Polizia Locale;
VVFF;
Ambulanze;

Descrizione analitica e particolareggiata della manifestazione e segnalazione eventuali criticita’ riscontrate
in altri analoghi eventi:

Luogo

Data

FIRMA

NOTA BENE: la presente va inoltrata al protocollo comunale iar@#e consegna brevi manu
oppure a mezzo fax al n° 02/9755490 oppure a mezasia elettronica all’ indirizzo
protocollo@boffaloraticino.it



