
Mittente: 
…………………………… 
…………………………… 
…………………………… 
Tel. ………………………. 
Cell. ……………………... 
       Al COMUNE DI ALASSIO 
        Ufficio Demanio Marittimo 
        Piazza della Libertà, n. 3 
        17021 ALASSIO (SV) 
 
            e, p.c. Ufficio Circondariale Marittimo 
        di Alassio 
        Porto Luca Ferrari 
        17021 ALASSIO (SV) 
 
 
Oggetto: comunicazione di avvio attività elioterapica 
 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………….. 

Nato/a …………………………………………….., il ………………………………………………. 

Residente in ………………………………………, via ……………………………………………... 

Titolare della Concessione Demaniale Marittima n° …………………………., del ………………… 

Per la conduzione dello stabilimento balneare denominato ………………………………………….. 

Ubicato in Alassio, via ……………………………………………………………………………….. 

 

Con la presente si comunica che ai sensi e con le modalità previste dalla normativa vigente, lo 
stabilimento balneare effettuerà servizio elioterapico durante l’anno in corso nei periodi: 

dal …………………………… 

al  ……………………………. 
 
 
In fede 
 
Data ………………       Firma …………………………. 


