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(SCADENZA 30 NOVEMBRE 2025) 
 
Il/La sottoscritto/a _________________________nato/a a_______________(___) il ____/____/____ 

residente in Via__________________ n. _____ CAP_________Città____________________Prov. (__) 

codice fiscale______________________________ Tel. __________________ Cell.________________ 

e-mail_____________________________________ 

Genitore di  ________________________________ 

 

chiede 
 

l'assegnazione di un posteggio in occasione della Manifestazione Occasionale "Mercatino dei Bimbi 
2025" che si svolgerà nel Comune di Aviano nel giorno 21 dicembre (dalle ore 10.00 alle ore 19.00) in 
Piazza Duomo.  
 
Consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti pubblici e l'uso di atti falsi comportano 
l'applicazione delle sanzioni penali previste dal DPR 445 del 28.12.200, il sottoscritto  
 
 
 
 

dichiara 
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 di essere persona privata e vendere occasionalmente oggetti usati di proprietà 
 
 

 di sollevare l'organizzazione da ogni responsabilità circa la propria osservazione delle leggi 
inerenti il commercio ed il fisco e soprattutto da ogni responsabilità relativa ai danni 
eventualmente arrecati a terzi o alle strutture. 

 
 
Con la sottoscrizione della presente il sottoscritto___________________________ autorizza il 
trattamento dei dati personali contenuti nella presente in base all'art. 13 del D.Lgs 196/2003 e 
all'art.13 GDPR 679/16 per i fini ai quali si riferisce e che saranno trattati dall'Associazione Pro Loco 
Aviano esclusivamente per l'attività svolta dalla stessa. 
 

 
 

 
lì,_______________________    Firma ___________________________ 
 
 
N.B. Allegare copia del documento d'identità 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Questo modulo dovrà essere restituito debitamente compilato (in modo leggibile) e con tutti i 
documenti necessari allegati all'indirizzo: segreteria@prolocoaviano.it 
 

Per qualsiasi informazione 0434-660750 / 347-9204431 oppure segreteria@prolocoaviano.it 
 
 
 
 
 


