Citta di Pescara
Medaglia d’oro al Merito Civile

Settore Programmazione del Territorio — Servizio Mercati

Bollo € 16,00

AL COMUNE DI PESCARA
Servizio Mercati

Direzione Mercato Ittico all’Ingrosso
p.zza ltalia, 1

65100 PESCARA

OGGETTO: RICHIESTA AUTORIZZAZIONE CONFERIMENTO PRODOTTI ITTICI.

Il/La sottoscritto/a (Cognome/Nome)

Sesso[ M/ (barrare un riquadro)

nato/a a il

C.R:IIINICIIICICICICICICICICIL]

di nazionalita

residente a

in via n

cap

Tel.: Tel. Cell.: e-mail:

Pec:

in qualita di:
[1 ARMATORE
[1PROPRIETARIO DEL M/P

Denominazione o Ragione Sociale

CRINNIIIIIIICI It I 10 10 10 1

P.IVA




N° iscrizione al Registro imprese (se gia iscritto) del CCIAA di

con sede nel Comune di

in via n cap

CHIEDE

L’Autorizzazione a poter vendere il proprio pescato presso codesto Mercato Ittico

all’Ingrosso.

Data

IN FEDE

(fitma oppure Timbro e firma per Ie SoCieta)

Informativa ai sensi del D.Lgs. 30 giugno 2003 n. 196 e ss.mm.ii.
| dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e
verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

ALLEGATI:

o fotocopia di documento di riconoscimento in corso di validita;
e iscrizione M/P Capitaneria di Porto;

e copia visura camerale relativa all’iscrizione al Registro delle Imprese tenuto presso la Camera di
Commercio;

e copia atto costitutivo, se societa;
e n°1 fotografie formato tessera



