
 

 

MARCA 

DA BOLLO  

€ 16,00 

 

 
 

 

AL COMUNE DI  
FOLLINA  

 

 

 
 

 
Oggetto: Domanda di rilascio della licenza per lo svolgimento di una manifestazione sportiva avente 

carattere di spettacolo o trattenimento pubblico. 

 

 

Il sottoscritto ………………………………………………….... nato a …………………....…..…….. 

il …………………..…..….. residente a ……………….…….………………….. cap. ………..….… 

Via …………………………..………………....……… n. ……. tel. ….….……/………………….. 

Codice Fiscale ……………………………………….., 

nella sua qualità di:   titolare di impresa individuale 

 oppure:  legale rappresentante della Società ……….……….……....…………………. 

con sede legale a ……….………….……..… cap. …..….… Via ….…………..……………..…..……. 

n. ..…… codice fiscale  ………………………..…………..….. coincidente con il numero di iscrizione 

nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio di ….…………….………………….; 

C H I E D E  

 il rilascio della licenza per lo svolgimento di  manifestazioni sportive con le seguente modalità : 

- tipo di manifestazione sportiva: ………………………………………………………………………… 

- località o ubicazione dell’impianto: …………………………………………………………………….. 

- giorni della manifestazione: …………………………………………………………………………….. 

- orari della manifestazione: …………………………………………………………..………………….. 

- altre informazioni:  .………………………………………………………………….………………….. 

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

 

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle conseguenze 

penali e amministrative di cui agli artt. 75 e 76 dello stesso per il caso di dichiarazioni mendaci 
 

DICHIARA 

 di non aver riportato condanne penali ostative allo svolgimento dell’attività di cui agli artt. 11, 92 e 131 

T.U.L.P.S. ; 

 che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui 

all’art.67 del decreto legislativo 6 settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

 (nel caso di società)  che i soggetti che rendono l’autocertificazione antimafia sono quelli di cui agli 

allegati A e B. 

 
Allega :  

 Nulla osta della Federazione sportiva competente.                                                                                   
 



 
 

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA CHE SONO STATI COMPILATI ANCHE: 

 ALLEGATO A     ALLEGATO B 

 

Ai sensi dell’articolo 6, comma 1, e dell’articolo 45, comma 2, del D.Lgs. 82/2005, elegge come proprio 

domicilio informatico il seguente indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) al quale verranno inviate 

tutte le comunicazioni riguardanti la presente pratica: 

 

_______________________________________@ __________________________________ 
 

 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 

Il sottoscritto dichiara di essere informato che i dati sopra forniti verranno trattati per l’espletamento di 

funzioni istituzionali da parte del Comune, solo con modalità e procedure strettamente necessarie per le 

operazioni e i servizi connessi con i procedimenti e i provvedimenti che lo riguardano. 

 

 

__________________________, __________________ 

 

 

firma 

………………………………………………...…………………………………. 

 

 

 Allega: copia fotostatica non autenticata del documento di identità in corso di validità (ovvero 

sottoscrizione mediante  firma digitale o altra modalità prevista dall’art. 65, primo comma, del 

D.Lgs n. 82/2005 - Codice dell’amministrazione digitale). 



ALLEGATO A 
 

DICHIARAZIONI DI ALTRE PERSONE (amministratori, soci, ecc.):  componenti dell’Organo di Amministrazione in caso di 

S.R.L. e S.P.A.;  soci in caso di S.N.C.;  soci accomandatari in caso di S.A.S.)  [indicate all'art. 85, c. 2, del D.Lgs. 159/2011] 
 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 



ALLEGATO B 
 

DICHIARAZIONI DEL DIRETTORE TECNICO, DEI MEMBRI DEL COLLEGIO SINDACALE, DEI SINDACI, DEI 

SOGGETTI CHE SVOLGONO COMPITI DI VIGILANZA, E DEL SOCIO DI MAGGIORANZA PER LE SOCIETÀ DI 

CAPITALI CON UN NUMERO DI SOCI PARI O INFERIORE A 4  [indicate all'art. 85, cc. 2 e 2-bis, del D.Lgs. 159/2011] 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 
 

Cognome ___________________________ Nome ________________ C.F. |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

Data di nascita ____ / ____/ ____ Cittadinanza __________________________ Sesso:   M     F  

Luogo di nascita:  Stato _________ Provincia _________ Comune  ___________________________________ 

Residenza: Provincia  _______________________ Comune ___________________________________ 

 Via o .... _______________________________________ n. ___________ C.A.P. _________ 

in qualità di _____________________________________________ della società (indicare la carica posseduta) 

D I C H I A R A     ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 (autocertificazione) 

che non sussistono nei propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all’art.67 del decreto legislativo 6 

settembre 2011, n. 159” (antimafia). 

Il sottoscritto è consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano l’applicazione delle 

sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché la decadenza dei benefici prodotti da provvedimenti 

emanati sulla base di dichiarazioni non veritiere ai sensi dell’art. 75, del medesimo decreto. 

data  _______________ FIRMA leggibile  ____________________________ 
 (allegare la fotocopia del doc. di identità) 

 


