
1 
 

ALLEGARE COPIA FOTOSTATICA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITÀ DEL DICHIARANTE 
Comune di Olbia - Modulo di autocertificazione  

Allegato D) 

 
DICHIARAZIONE PERSONALE 

 

 

Il/La Sottoscritto/a……………………………………………………………………… C.F. ……………...………………………… 

Nato/a a ……………………………….. il :……………… e residente a:………………………………….. C.A.P.:………………. 

in Via/P.zza :……………………………….………………………. n° :………. tel.:…..………………….….………, in qualità di: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

dell'Impresa ………………………………………………………….…………..., valendosi della facoltà concessagli dal D.P.R. 

n° 445 del 28/12/2000 e ss.mm.ii, per la partecipazione all’avviso di assegnazione agli esercenti attività di spettacolo 

viaggiante dell’AREA ”A” ubicata nel Parco Fausto Noce denominata Campo Meloni in occasione delle festività in Onore 

di San Simplicio – Biennio 2025/2026 e memore delle pene stabilite dall'art. 76 del D.P.R. n° 445 del 28/12/2000 in caso 

di dichiarazioni mendaci, 

DICHIARA 

di essere titolare di licenza di esercizio per spettacoli viaggianti n.: ………………………….………… rilasciata dal 

Comune di :……………………………………. in data :……………….…………. per i seguenti spettacoli viaggianti: 

 

CATEGORIA 
NOME ATTRAZIONE 
(vedi art.4 L. 337/68) 

DIMENSIONI CODICE 
IDENTIFICATIVO LUNGHEZZA LARGHEZZA 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

 

Data ………………………………..  IL DICHIARANTE  

………………………………………… 


