
 

 

Domanda di partecipazione manifestazione Curiosità a Novara per operatori professionali. 
 

 

Il sottoscritto 
 

Cognome____________________________Nome_______________________ C.F.______________________________ 

 
Data di nascita______/_______/__________       Cittadinanza__________________________Sesso:   M_____   F_____ 

 

Luogo di nascita:  Stato______________________    Provincia___________Comune_____________________________ 

 
Residenza:       Provincia_______________       Comune____________________________________________________ 

 

Via, Piazza, ecc.______________________________________________________ n°_______ CAP_________________ 

 
In qualità di titolare della Ditta Individuale____________            o  Legale rappresentante della Società______________ 

 

Ragione sociale (nome azienda)________________________________________________________________________ 

 
PARTITA IVA:   _______________________________________    N° AUTORIZZAZIONE__________________________ 

 

con sede nel Comune di____________________________________________________         Provincia     _________ 

 
Via, Piazza, ecc. ________________________________________________n°________ CAP______________________ 

 

Tel.__________________ Fax_______________Cell._________________ E-Mail________________________________ 

 
 

CHIEDE 

Di poter partecipare alla manifestazione Curiosità a Novara in qualità di operatore professionale e a tal uopo 

allega alla presente domanda i seguenti documenti: 
 

• Copia carta di identità in corso di validità. 

• Copia di licenza itinerante tipo C. 
• Copia di visura camerale in corso di validità (non più vecchia di mesi 6). 
• Copia di Vara o Durc o Carta esercizio con attestazione di regolarità 

contributiva. 
 

DICHIARA 
 

Che l’automezzo utilizzato in ZTL avrà la seguente targa:__________________________________ 

 
che lo spazio prenotato è: all’aperto                                oppure sotto ai portici 

spuntare la casella interessata.            3x3   4,50x3  6x3                                                        3x2   4,50x2   6x2 

 
 

Dichiara inoltre di esonerare l’Amministrazione Comunale ospitante e i coordinatori della manifestazione da ogni 
responsabilità giuridica, fiscale, amministrativa, civile e penale relativa ad eventuali comportamenti illeciti tenuti 

prima, durante e dopo lo svolgimento della manifestazione. 

 
 
esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37  D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 455 

 

Data___________________                                                             ______________________________________    

                                                                                                       Firma del dichiarante (per esteso e leggibile) *    
 
I dati vengono raccolti in base alla legge 675/96. Tali dati verranno trattati manualmente e/o elettronicamente ai fini statistici e di marketing per l’aggiornamento sulle iniziative 

dell’Organizzazione con invio di materiale informativo anche tramite terzi. Inoltre, tali dati se richiesti verranno inoltrati agli Uffici Comunali o Enti Statali, in osservanza delle vigenti leggi 
in materia. 
Autorizzo pertanto il trattamento e la comunicazione dei miei dati come sopra citati. In relazione alla informativa fornitaci ai sensi della legge 675/96, il sottoscritto  esprime il 
proprio consenso per il trattamento dei dati. 

 

 

Data___________________                                                             ______________________________________    
                                                                                                        Firma del dichiarante (per esteso e leggibile) *   

  
* La firma non va autenticata, né deve necessariamente avvenire alla presenza dell’impiegato dell’Ente che ha richiesto il certificato.    
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