
 

 

 

 

 

 

Comune di Oristano 

Ufficio Demanio  

Palazzo Scolopi - Piazza Eleonora 

0783791340 

 
 

 

Marca da Bollo 

      € 16,00 

 

Al COMUNE DI ORISTANO 

Servizio Entrate  

Ufficio Demanio  
Piazza Eleonora n. 44 

  09170 Oristano 

 

 
 
Oggetto: Domanda autorizzazione temporanea per svolgimento attività ludico-ricreativa, sportiva e di 

spettacolo in area demaniale marittima con posizionamento di strutture di facile rimozione. 

 

 

Il/La sottoscritto/a , nato/a  
 
il e residente a 

 
in qualità di Amministratore/Titolare della Società/Ditta/ASO/altro 

 
P.I./C.F. avente sede legale in 

 
in via ________________________________________________ 

 
Tel.   e-mail   
 

VISTA la deliberazione G.R. n.25/42 de| 01.07.2010 s.m.i. che prevede il rilascio di autorizzazioni temporanee 
per un periodo non superiore a 2O giorni, per lo svolgimento di attività ludico-ricreative, sportive di spettacolo che 
comportino il posizionamento di strutture di facile rimozione, con ulteriori quattro giorni, due antecedenti e due 
successivi all’evento, per consentire le operazioni di montaggio e smontaggio delle eventuali strutture, 

 
CHIEDE 

 
il rilascio dell'autorizzazione temporanea, ai sensi art. 12 D.G. R. n. 25/42 del 01 .07.2011, per lo svolgimento 
della seguente attività in ambito demaniale marittimo: 
 
 

 

 

 

 
nel periodo dal (gg/mm/aaaa) ____/___/____ al (gg/mm/aaaa) ____/___/____ 

 
A tal fine allega i seguenti documenti (1 copia formato cartaceo + supporto informatico): 
 

� Copia documento identità; 
� Autorizzazione all'esercizio attività di spettacolo viaggiante; 

� Iscrizione al Registro Società Sportive, disposizioni e attribuzioni statutarie, delibera organo collegiale con 
identificazione cariche, da produrre con autocertificazione ai sensi DPR 445/2000; 
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� Relazione tecnica redatta da tecnico abilitato; 

� Elaborati progettuali, redatti da tecnico abilitato utilizzando come base cartografica il supporto informatico 
presente nel sito internet istituzionale www.comune.oristano.it comprendenti: 

� planimetria generale con individuazione area richiesta; 

� planimetria quotata aree ed impianti da installare con tabella contenente quantificazione delle 
superfici occupate e relative tipologie (area scoperta, occupata da impianti di facile rimozione ecc.), 

� planimetria di dettaglio con individuazione vertici superfici richieste in coordinate Gauss/Boaga e 
tabella con riepilogo coordinate vertici; 

� Supporto informatico in formato "pdf'” e "dwg"; 

� polizza, ai sensi arl..12 DGR 25/42, per "Copertura spese inerenti le operazioni di pulizia e di rimessione in 
pristino stato della zona della demaniale interessata dalla manifestazione e delle aree limitrofe"; 

� polizza, ai sensi art.. 12 DGR 25/42, "per responsabilità civile verso terzl'', 

� Autorizzazione doganale ai sensi art. 19 D.Lgs. 374/90 e ss.mm.ii.; 

� Supporto informatico in formato "pdf' e "dwg"; 

� Ricevuta versamento Diritti Segreteria € 52,00 sul c.c. n. 241091 intestato a “Comune di Oristano 

Tesoriere Comunale” causale “Diritti Segreteria anno 2015 manifestazione temporanea”); 

� Dichiarazione sostitutiva su modulistica Demanio: 

� Elenco del personale per cui si richiede il permesso di accesso alle zone del demanio marittimo 
(amministratori, dipendenti, collaboratori, ecc.) con indicazione del cognome, nome, luogo e data di nascita, 
data di assunzione, numero di iscrizione al libro matricola, livello, mansione, contratto di lavoro applicato 
(tempo indeterminato, part time, ecc.) e fotocopia del permesso di soggiorno dei dipendenti extracomunitari;  

� elenco dei mezzi operativi usati per l’espletamento dell’attività (Indicare per ogni mezzo: caratteristiche 
tecniche, numero di targa o telaio, titolo di detenzione, numero  della polizza per R.CT.;  

� Altro (specificare)______________________________________________________________________  
 
 

 

Il sottoscritto dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.Lgs. 30 giugno 2003, 
n. 196, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 
nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 
 
 
 

Oristano,    
 
 
 
 

Firma del dichiarante 
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Al COMUNE DI ORISTANO 

Servizio Entrate 

Ufficio Demanio 

Piazza Eleonora n. 44 
09170 Oristano 

 
Oggetto : Dichiarazione sostitutiva (D.P.R. 28.12.2000 n. 445 , art.47)  
Allegato al modello domanda di autorizzazione tempo ranea art. 12 D.G.R. n. 25/42 del 01.07.2010 come d a 
ultimo modificata ed integrata con la D.G.R. n.12/8  del 05.03.2013 
 
Il/la sottoscritto/a Sig./Sig.ra   _   
 
nato/a  a   _  _il (gg/mm/aaaa)  /_  /_   
 
e residente a_   _   Prov.   _in  
 
via   _  n°_   _  c.a.p.   _; 
 
in qualità di (titolare/legale rappresentante/altro) _  _ ___________________ 

 
della Ditta/Società/ASD/altro   _   
 
avente sede legale a    __,  Prov._  in  
 
via     _  _n.    _   c.a.p._  ;  
 

ai fini della richiesta di autorizzazione temporanea, per lo svolgimento di attività ludico-ricreative, 
sportive di spettacolo che comportino il posizionamento di strutture di facile rimozione, ai sensi 
art. 12 deliberazione G.R. n. 25/42 del 01.07.2010 s.m.i, consapevole: 

• delle sanzioni penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, 
• del fatto che, in caso di presentazione di documenti falsi o non più rispondenti 

alla realtà, decadrebbe immediatamente dall’eventuale beneficio acquisito, 
 

DICHIARA 
 

che l’Impresa è iscritta nel Registro delle Imprese di ___________________________________ 
 
con il numero Repertorio Economico Amministrativo  
 
Denominazione:  
 
Forma giuridica:  
 
Sede:  
 
Codice Fiscale:  
 
Data di costituzione:  
 
Consiglio di Amministrazione (Numero componenti in carica):                       
 
Collegio Sindacale (Numero sindaci effettivi):  
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                            (Numero sindaci supplenti): 
 

 
Oggetto Sociale: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 
Titolari di Cariche o Qualifiche: 
 

COGNOME NOME CF  CARICA  
    
    
    
    
    
    
    

 
Direttori Tecnici (Ove previsti): 
 

COGNOME NOME CF  CARICA  
    
    
    

 
Soci e Titolari di Diritti su Quote e Azioni/Proprietari: 

COGNOME NOME CF  CARICA  
    
    
    
    
    

 
Sedi Secondarie e Unità Locali: 
 

CITTA’  PROV INDIRIZZO  CAP  
    
    
    
    

 

Dichiara, altresì, che l’impresa gode del pieno e libero esercizio dei propri diritti, non è in stato di liquidazione, 
fallimento o concordato preventivo, non ha in corso alcuna procedura dalla legge fallimentare e che non è stata 
sottoposta, negli ultimi 5 anni, a misure concorsuali.  
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DICHIARA INOLTRE  
 

• che nei  confronti  del richiedente, della Ditta/Società/ASD/altro e dei Soci non è stata 
pronunciata  sentenza  di  condanna  passata  in  giudicato,  o  emesso  decreto  penale  di 
condanna divenuto irrevocabile oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta, ai 
sensi dell'art. 444 del C.P.P., per reati gravi in danno dello Stato o della Comunità che 
incidono sulla moralità professionale, né condanna con sentenza passata in giudicato per uno 
o più reati di partecipazione ad   un'organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, 
come definiti dalla vigente normativa; 

• che nei confronti del richiedente non è pendente procedimento per l'applicazione di una delle 
misure di prevenzione di cui all'art. 3 della Legge 27.12.1956, n. 1423 o di una cause ostative 
ai sensi della normativa vigente; 

• che il richiedente, la Ditta/Società/ASD/altro ed i Soci non hanno commesso grave negligenza 
o malafede verso l’Amministrazione né errore grave nell'esercizio della propria attività 
professionale, che possa essere accertato, con qualsiasi mezzo di prova, da parte di codesta 
Amministrazione; 

• di aver ottemperato agli obblighi di cui alla vigente normativa in materia di tutela della salute e 
sicurezza sul lavoro; 

• il richiedente, la Ditta/Società/ASD/altro ed  i  Soci  non  ha  commesso  violazioni  gravi, 
definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi previdenziali ed assistenziali, 
secondo la legislazione italiana (o quella dello Stato in cui è stabilita) e nonché di aver 
ottemperato  agli  adempimenti relativi  all’assicurazione  obbligatoria  contro  gli  infortuni  sul 
lavoro e le malattie professionali; 

• Di essere in possesso di tutte la autorizzazioni previste dalle vigenti normative per l’esercizio 
dell’attività che intende svolgere; 

• Di manlevare, comunque ed in maniera assoluta, il Comune di Oristano da sinistri, incidenti, 
danni a persone, animali e/o cose che potessero derivare, sia per fatto proprio che di terzi, in 
ragione dell’attività esercitata; 

• che la Ditta/Società è in possesso di mezzi e attrezzature idonei allo svolgimento dell’attività 
per cui si richiede l’autorizzazione e che gli stessi rispondono ai requisiti di sicurezza previsti 
dalle normative vigenti in materia e sono dotati di tutti i requisiti di legge; 

• che il richiedente, la ditta/Società/ASD/altro è in regola con il pagamento dei contributi 
assistenziali, previdenziali ed assicurativi, previsti per legge, con indicazione delle 
corrispondenti posizioni assicurative  

       INPS ……………………………………………… INAIL…………………………………..; 
• di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi art. 13 D.Lgs. 196/2003. 

 

 
Alla presente allega copia documento identità in corso di validità. 

 

 
Oristano, li________________________ 

Firma  
 
 
        ____________________________  

 
 

Nelle ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni me ndaci si applicano le sanzioni penali previste dall ’art.76 del D.P.R n° 445 28.12.2000


