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MODULO DA INOLTRARE ALLA CANCELLERIA COMUNALE AL PIÙ TARDI 30 GIORNI PRIMA  

DELLA MANIFESTAZIONE 

 

1. MANIFESTAZIONE 

Nome manifestazione    : ……………………………………………………………………………........................ 

       ………………………………………………………………………………………………. 

 

 

2. RICHIEDENTE/RESPONSABILE 

Società o gruppo    : ……………………………………………………………………………........................ 

Indirizzo     : ……………………………………………………………………………………………… 

Responsabile     : ……………………………………………………………………………........................ 

Recapito telefonico responsabile  : ……………………………………………………………………………........................ 

E-mail      : ……………………………………………………………………………........................ 

 

 

3. DETTAGLI MANIFESTAZIONE 

Luogo      : ……………………………………………………………………………........................ 

       ………………………………………………………………………………………………. 

       ………………………………………………………………………………………………. 

Date evento 

giorno e data Orario inizio/fine manifestazione Orario inizio/fine musica 

…………………………………….. …………………………………………………… ……………………………………………………. 

…………………………………….. …………………………………………………… ……………………………………………………. 

…………………………………….. …………………………………………………… ……………………………………………………. 

…………………………………….. …………………………………………………… ……………………………………………………. 

…………………………………….. …………………………………………………… ……………………………………………………. 

Riproduzione musicale    :  No  Sì, tipo musica: ……………………….……….. 

Tassa d’entrata     :  No  Sì, CHF: ……………….………………….……….. 

Vendita di cibi e bevande   : Cibi  Analcolici 

       Alcolici  Superalcolici (gradazione ≥15% Vol.) 

In caso di cattivo tempo    : Confermata Annullata 

       Rinviata al: ………………………………………………….................... 

È prevista la posa di un’insegna pubblicitaria? : No  Sì (se sì compilare formulario  

              “Richiesta posa esposizione insegne”) 

 

 

RICHIESTA MANIFESTAZIONE 

In caso di vendita di alcolici con gradazione ≥15% Vol.: 

Allegare formulario cantonale “Tassa distillati” vidimato 

Indicare tutti gli spazi dove si terrà la manifestazione (sale 

comunali, spazi esterni, ecc.). In caso di richiesta della sala 

Garbinasca specificare se è previsto l’uso della cucina. 



 

4. VIABILITÀ 

È richiesta la chiusura di strade al traffico? :  No  Sì 

        Se sì, indicare quali strade e orari (allegare piano) 

       …………………………………………………………………………………... 

       …………………………………………………………………………………... 

È richiesta l’occupazione di posteggi?  :  No  Sì 

       Se sì, indicare quali posteggi e orari (allegare piano) 

       …………………………………………………………………………………... 

       …………………………………………………………………………………... 

 

 

5. ALLACCIAMENTO ACQUA POTABILE 

È richiesto allacciamento all’acqua potabile? : No  Sì 

       Se sì, indicare luogo e motivo: …………………………………. 

       …………………………………………………………………………………... 

       …………………………………………………………………………………... 

 

 

6. RESPONSABILE CUCINA E BUVETTE  

   (responsabile sicurezza degli alimenti ai sensi dell’Ordinanza sulle derrate alimentari) 

Cognome e Nome    : ……………………………………………………………………………………………… 

Data di nascita     : ……………………………………………………………………………………………… 

Domicilio e indirizzo    : ……………………………………………………………………………………………… 

Telefono     : ……………………………………………………………………………………………… 

E-mail      : ……………………………………………………………………………………………… 

Titolo di studio conseguito   : Certificato di capacità per esercenti 

       Diploma cantonale di esercente 

       Diploma di scuola alberghiera 

Gerente attivo?     : No  Sì, luogo: …………………………………………. 

 

 

7. SICUREZZA 

 È previsto un adeguato servizio di sicurezza interno all’organizzazione della manifestazione composto da 

 (numero) ………. persone maggiorenni 

 È previsto un adeguato servizio di sicurezza professionale composto da (numero) ………. persone 

 dell’agenzia (nome agenzia) …………………………………………………………… 

Nel caso gli stabili e/o le strutture utilizzate per la manifestazione non fossero di proprietà comunale, l’istante 

dovrà garantire l’ossequio delle normative antincendio. 

Responsabile della sicurezza 

Cognome e Nome    : ……………………………………………………………………………………………… 

Domicilio e indirizzo    : ……………………………………………………………………………………………… 

Telefono / E-mail    : ……………………………………………………………………………………………… 

A dipendenza dell’evento il Municipio si riserva di richiedere l’allestimento di un apposito concetto di sicurezza. 

 

Solo per manifestazione della durata superiore a 4 giorni 

Allegare copia del titolo di studio 



 

8. SERVIZI IGIENICI 

 Sono già presenti adeguati servizi igienici, ubicati ….…………………………………………………………………………………… 

 È prevista l’installazione di (numero) ………. servizi igienici di tipo ………………………….…………………………. , 

 ubicati  …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

9. RICHIESTA MATERIALE COMUNALE 

È richiesto materiale di proprietà del Comune? : No  Sì (se sì compilare formulario  

              “Richiesta materiale manifestazione”) 

 

 

10. AUTOCERTIFICAZIONE 

 Non saranno vendute bevande alcoliche ai minori di 18 anni 

 Saranno messe in vendita almeno tre bevande analcoliche il cui prezzo, per il medesimo quantitativo, è 

 inferiore a quello delle bevande alcoliche 

 È predisposta un’organizzazione tale da consentire il lavaggio con acqua calda, immediatamente dopo 

 l’uso, delle stoviglie e posate, oppure l’impiego di quelle monouso biodegradabili o lavabili consegnate 

 e ritirate da apposita ditta specializzata ai sensi della Direttiva municipale per l’utilizzo di stoviglie e 

 bicchieri per manifestazioni 

 Sono al corrente delle regole fondamentali per una corretta igiene degli alimenti durante sagre e feste, 

 pubblicate dal Laboratorio cantonale 

 Sono al corrente del divieto di fumo negli spazi chiusi (comprese tendine e capannoni) 

 Sono al corrente delle disposizioni sulle norme di sicurezza per l’uso delle bombole di gas 

 È previsto un sistema di smaltimento dei rifiuti prodotti conforme alle disposizioni vigenti 

 La manifestazione è coperta per il rischio di responsabilità civile dell’organizzatore: 

 Copertura fino a (minimo tre milioni CHF) : ……………………………………………………………………………………………… 

 Polizza no.     : ……………………………………………………………………………………………… 

 Compagnia assicurativa (allegare polizza) : ……………………………………………………………………………………………… 

 

 

11. EV. OSSERVAZIONI 

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

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

 

 

12. ALLEGATI 

 Formulario cantonale “Tassa distillati” vidimato dall’autorità competente 

 Formulario “Richiesta posa esposizione insegne” 

 Piano chiusura strade al traffico 

 Piano occupazione di posteggi 

 Copia titolo di studio gerente 

 Formulario “Richiesta materiale manifestazione” 

 Polizza assicurativa responsabilità civile  

 
 

Sottoscrivendo la presente dichiaro di aver dato indicazioni complete e veritiere e confermo di essere perfettamente a 

conoscenza delle responsabilità quale organizzatore della manifestazione. 

 

 

Luogo, data: …………………………………………………………. Firma: …………………………………………………………. 


