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COMUNE DI CAPANNORI 

 

Numero di Pratica 

 

___________/___________ 
 

RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE  

 PER ACCENSIONE DI FUOCHI 

D’ARTIFICIO 
(Art. 57 T.U.L.P.S) 

 

Protocollo 

Inviare Tramite il portale AIDA  accessibile dal sito Internet del Comune di -

Capannori – suap - pratiche on-line -Portale AIDA 2015. 
 
 

 

              Marca da bollo 

- presentare in caso di attivazione di procedimento ordinario con invio 

diverso dalla modalità telematica. 

- Annullare la marca da bollo e specificare il numero identificativo 

 in caso di invio telematico 

n.__________________________________ 
 

 

ALLO SPORTELLO ATTIVITA’ PRODUTTIVE 

del Comune di Capannori  
 

Il sottoscritto  
 

Cognome _____________________________________nome _____________________________________ 
 

data di nascita _____________ luogo di nascita_____________________________________ (prov.) ______ 
 

cittadinanza ____________________________________residente in ____________________________ Via 

_______________________Frazione ____________________________________ n. _____CAP ________  

C.F __________________________Tel. ________________Fax________________ 
 

in possesso del Permesso/Carta di soggiorno rilasciata da _________________________________________ 

in data ____________ valido fino al ___________ per il motivo ___________________________________ 
(solo per i cittadini extracomunitari) 

indirizzo PEC________________________________________________ 

 

in qualità di: 
� Incaricato alla presentazione della pratica SUAP (si compila in questo caso procura speciale – allegato B) 

� Titolare dell’impresa individuale 

� Legale rappresentante 

 

DATI RELATIVI ALL’IMPRESA RICHIEDENTE (compilare anche in caso di ditta individuale) 
Ragione sociale__________________________________________________________________________ 

Con sede in ______________________ Frazione _______________________________________________ 

Via /Piazza __________________________________ n° ____________ CAP ________________________ 

Partita I.V.A _________________________ C.F. ___________________________ Tel. ________________ 

Indirizzo PEC ___________________________  Iscritta al Registro Imprese della C.C.I.A.A. di 

_____________ al n° ________________________ dal _____________________ 

Consapevole, ai sensi delgli articoli 46 e47 del D.P.R. n. 445/2000, delle conseguenze amministrative e penali previste 

dagli art. art. 75 e 76 del medesimo decreto , in caso di false attestazioni o dichiarazioni ivi compresa e la decadenza 

dai benefici ottenuti sulla base della dichiarazione non veritiera  
 

CHIEDE  
 

il rilascio dell’autorizzazione per effettuare uno spettacolo pirotecnico, nell’area scoperta sita nella frazione 

_________________________________ Via _________________________________________________ 
 

un occasione della manifestazione denominata ……………………………………………………………………..  

che si svolgerà il …………………….………… alle ore ………  

 

a tal fine DICHIARA 
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  di essere in possesso di licenza n. ……. rilasciata in data …………….. dalla Prefettura per la 

fabbricazione e deposito di materiale esplosivo, ai sensi dell’art. 47 del T.U.L.P.S., valida fino al …………. 

oppure:   nulla-osta all’acquisto n. ………. Rilasciato dalla Questura di ……….  In data 

……………; 

 

  di essere in possesso di licenza n. …………… rilasciata in data  ………………..dalla Prefettura di 

……………. per il trasporto dei fuochi d’artificio ai sensi dell’art. 55 del T.UL.P.S. 

Oppure:   di non essere soggetto al predetto nulla osta per il trasporto perché trattasi di quantitativo 

inferiore a 25 Kg; 

 

  di essere in possesso della polizza assicurativa n. ………………. stipulata in data …………….. con 

………………… per la copertura assicurativa contro eventuali danni a persone o cose; 

 

� che le persone incaricate all’accensione sono: 

 

n. Sig. _____________________ nato a _________________ il __________________________ 

 

Residente a _________________ Via _____________________________ n.  in possesso di abilitazione  

 

n. _________________ rilasciata in data  _________________________: 

 

n. Sig. _____________________ nato a _________________ il __________________________ 

 

Residente a _________________ Via _____________________________ n.  in possesso di abilitazione  

 

n. _________________ rilasciata in data  _________________________: 

 

� che l’accensione dei fuochi avverrà nel rispetto delle normative di legge quanto alla sicurezza della 

perone ed alla prevenzione di ogni danno, in particolare evitando possibili cadute di scorie incandescenti 

su abitazioni o complessi immobiliari e l’eccessiva vicinanza a strade e ferrovie; 

� che intende utilizzare i seguenti fuochi: 
 

� Aeri  -  calibro ________; 

� Terra  - calibro ________; 

 

� Che particolare cura sarà impiegata nella bonifica del terreno al termine della manifestazione; 

 

Dichiara inoltre: 
 

• di essere in possesso dei requisiti previsti dagli artt 11, 12 e 92 del Testo Unico delle Leggi di 

Pubblica Sicurezza approvato co R.D 773/31; 

• che nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui 

(Legge Antimafia). 

• il perfetto stato degli artifici al momento dell’accensione, 

• l’idoneità all’impiego dei mortai al momento dell’accensione; 

• l’affidabilità del richiedente sotto il profilo della pregressa esperienza nel settore e nell’attività 

dell’accensione di fuochi artificiali; 

• la fornitura di adeguata copertura assicurativa per gli eventuali danni a persone o cose: 

• il possesso delle necessarie autorizzazioni attestanti la disponibilità d’uso dei siti destinati 

all’effettuazione dello spettacolo pirotecnico, 

• l’adozione da parte del titolare di misure specifiche di prevenzione incendi, nonché la 

predisposizione di adeguati presidi sanitari in relazione all’afflusso di pubblico; 

• di essere a conoscenza del contenuto della circolare del Ministero dell’Interno 11.01.2001, n. 

559/C.25055.XV.A.Mass(1). 
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GARANZIA DI PROTEZIONE E RISERVATEZZA DEI DATI 

I Vostri dati personali saranno trattati in formato cartaceo ed elettronico solo per le finalità relative all’invio 

delle informazioni richieste, ad opera di soggetti impegnati alla riservatezza, con logiche correlate alle 

finalità e comunque in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati. I Vostri dati non saranno 

oggetto di alcuna diffusione. In qualsiasi momento potrete esercitare i diritti di cui al Regolamento UE 

679/2016.Il Titolare del trattamento è il Comune di Capannori, nella persona del Sindaco pro tempore. Per 

ogni comunicazione, ai sensi degli articoli sopra riportati del Regolamento UE 2016/679, il Titolare mette a 

disposizione l’indirizzo mail: titolare.trattamentodati@comune.capannori.lu.it 
 

 

ALLEGA i seguenti documenti: 
 

1. Fotocopia documento di identità del sottoscrittore in caso di invio senza firma digitale o del delegante in 

caso di invio telematico da parte di un soggetto terzo; 

2. Allegato procura speciale per presentazione telematica; 

3. Scheda informatica generale sull’attività e sui luoghi prescelti; 

4. Relazione tecnica contenente l’individuazione dei pericoli d’incendio, descrizioni delle condizioni 

ambientali, delle misure di prevenzione incendi e antinfortunistiche adottata; 

5. Consenso da parte del proprietario del terreno nel caso in cui lo sparo degli artifici avvenga in area 

privata e fotocopia di un documento di riconoscimento; 

6. Elaborato grafico in scala 1:2000 (o in altra scala metrica a condizione che la cartografia di base sia 

ufficiale ed aggiornata) con la precisa indicazione dell’area oggetto di manifestazione e evidenziazione 

dell’area di sparo. La planimetria dovrà inoltre evidenziare il rispetto delle distanze minime di sicurezza 

previste dalla normativa; 

7. Polizza assicurativa per copertura di eventuali responsabilità per danni e/o incidenti; 

Nel caso in cui la tipologia della manifestazione lo richieda dovranno essere indicati: 

� la direzione di lancio degli artifici, 

� il limite della distanza di sicurezza cui deve essere disposto il pubblico; 

� edifici, costruzioni e strutture di qualsiasi natura esistenti nella zona di sicurezza con riportate 

altezze, punti o situazioni di pericolo o presenza di materiali infiammabili; 

� zona di sosta mezzi e personale di soccorso e antincendio; 

� zona sosta per il mezzo adibito al trasporto del materiale pirotecnico durante le fasi di allestimento 

dello spettacolo. 

 

 
Capannori, ______________________ 

                                    FIRMA  

_________________________________________ 
                                                                                                                           (non soggetta ad autenticazione ove apposta in presenza del dipendente 

                                                                                                                              addetto ovvero l’istanza sia presentata unitamente a copia fotostatica,                                      

                                                                                                                        ancorché non autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore) 
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ALEGATO PROCURA SPECIALE 

PROCURA SPECIALE PER L’INCARICO A TERZO A PRESENTARE PRATICA TELEMATICA 
                                                                  (Art 3 comma 1 lett c) DPR 160/2011) 

Il sottoscritto 

Cognome ____________________________________nome______________________________________ 

Beneficiario della presente istanza 
Consapevole, ai sensi degli articoli 46 e47 del D.P.R. n. 445/2000, delle conseguenze amministrative e 

penali previste dagli art. 75 e 76 del medesimo decreto 

DICHIARA 

Di conferire al Sig________________________________________________________________________ 
 

procura speciale per la presentazione telematica allo Sportello unico per le attività produttive del Comune di 

Capannori di pratica SUAP per l’attivazione del presente procedimento . 

 

 

                                                                                                 Firma __________________________________ 
                                                                                                                                                                             (Non soggetta ad autenticazione ove sia apposta in presenza del dipendente 

                                                                                                                                                                          addetto ovvero l’istanza sia presentata unitamente a copia fotostatica, ancorchè 

                                                                                                                                                                                     non autenticata, di un documento d’identità del sottoscrittore 
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Il sottoscritto: _________________________________________________________________________ 

Ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n°445/2000, consapevole delle conseguenze amministrative e penali previste 

dagli articoli 75 e 76 del medesimo decreto, in caso di false attestazioni o dichiarazioni, ivi compresa la decadenza dai 

benefìci eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. 

nato a _______________________________________________ il ____________________ 

C.F. _____________________________ residente in ___________________________________________ 

Via ________________________________________________________________ n. _________________ 

in possesso del permesso /carta di soggiorno rilasciata da_________________________________________ 

 

in data __________________________valido fino al______________________(solo per i cittadini extracomunitari) 

 

DICHIARA 

• di possedere i requisiti morali previsti dagli artt. 11 e 92 del T.U.L.P.S., R.D. 773/1931; 

 

Capannori, _____________________ 

 

 

 

      Firma 

________________________________________ 

(Non soggetta ad autenticazione ove sia apposta in presenza del dipendente 

addetto, ovvero l’istanza sia presentata unitamente a copia fotostatica, ancorchè 

non autenticata, di un documento d’identità del sottoscrittore) 
 


