
COMUNE DI BLENIO 
Cancelleria Comunale Ufficio Tecnico 
6718 Olivone 6718 Olivone 
tel.: 091 872 11 39 tel.: 091 872 11 17 
fax: 091 872 23 50 fax: 091 872 23 40 
cancelleria@comuneblenio.ch utc@comuneblenio.ch 
www.comuneblenio.ch 

Comunicazioni a: Istante 
Polizia cantonale - mail gendarmeria.biasca@polca.ti.ch 
Laboratorio Cantonale- mail dss-lc@ti.ch 

Domanda per l’ottenimento di un permesso speciale artt. 27 e seguenti 
Legge sugli esercizi alberghieri e sulla ristorazione (Lear) 

1. Ente Organizzatore

2. Lugo dell’evento (stabile/fondo)

3. Persona responsabile: nome, cognome e nr. di telefono (eventi fino a 4 giorni, art. 29 Lear)

4. Gerente con patente, nome, cognome e nr. di telefono (eventi da 5 giorni a 3 mesi, indicare se gerente attivo e
presso quale esercizio pubblico, art. 29 Lear, allegare copia del certificato)

5. Tipo di manifestazione

6. Assicurazione Responsabilità Civile (minimo fr. 3 mio,
allegare copia contratto d’assicurazione) ……………………………………………………………… 

7. Certificato di collaudo antincendio, art. 5 LPA, nominativo tecnico riconosciuto che ha eseguito il collaudo
(allegare copia certificato)

8. Durata della manifestazione (data e fascia oraria)

Data: _______________________ Firma: ___________________________ 

Il Municipio di Blenio, richiamati la Legge cantonale sugli esercizi alberghieri e sulla ristorazione e il relativo 
regolamento, 

d e c i d e : 

 È concesso il permesso speciale per la tenuta della manifestazione in oggetto durante la seguente 
fascia oraria
______________________________________________________________
attenendosi in particolar modo alle seguenti condizioni:
- Adeguare a norma di legge l’emissione di rumori dopo le ore 02.00
- Garantire la quiete pubblica all’esterno del locale come pure nelle immediate vicinanze (art. 25 

Lear)
- Non servire bevande alcoliche alle persone di età inferiore ai 18 anni o alle persone in evidente 

stato di ebrietà (art. 17 Lear)Rispettare le norme previste dalla legislazione federale in materia di 
derrate alimentari “Linea Guida”

 Tassa fr. ______________________

La Cancelleria Comunale di Blenio 
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