
DENUNCIA DI INIZIO - VENDITA DI OPERE DEL PROPRIO INGEGNO
n. 2 copie in carta semplice

Al Comune di
VILLA SAN PIETRO

Sportello Unico Attività Produttive

Il sottoscritto _____________________________________________________________,

nato il ___________________ a _____________________________________________,

provincia o stato estero ____________________________________________________,

di  cittadinanza ___________________________________________________________,

Codice fiscale [_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_][_]

Residente in __________________________________________ c.a.p. _____________,

via ____________________________________________________ n. ______________,

telefono __________________ cell. _____________________ fax __________________,

e-mail _____________________________________

a  norma  degli  artt.  21,38,46  e  47  del  D.P.R.  n.  445/2000  (T.U.)  consapevole  delle
responsabilità  e  delle  pene  stabilite  dalla  Legge  per  false  attestazioni  e  dichiarazioni
mendaci,  nonché  della  decadenza  dei  benefici  eventualmente  conseguenti  al
provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, sotto la sua personale
responsabilità (art. 76 D.P.R. n. 445/2000)

DICHIARA DI ESERCITARE

-     [_] COMMERCIO IN SEDE FISSA
  [_] OPERATORE SU AREA PUBBLICA (posteggio/itinerante)
 [_] ATTIVITÀ NON IMPRENDITORIALE

relativa a “mostra e vendita di opere del proprio ingegno di carattere creativo” secondo
il disposto dell’art.4 c. 2 lett. h) del D.lgs. 114/1998;

- che nella fattispecie trattasi di opere di ______________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

- di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso che
non consentano l’esercizio della suddetta attività o mestiere;

- che non sussistono nei propri confronti le cause di divieto, decadenza o sospensione di
cui all’allegato 1 del D.L. 08.08.94 n. 490;

_______________ lì __________________
    (luogo)                                            (data)

L’interessato

_________________________________
firma da apporre davanti all’impiegato oppure allegare fotocopia

del documento di riconoscimento in corso di validità


