
Comunicazione esente dall'imposta di bollo 
 

DENUNCIA DI INIZIO – VENDITA DI OPERE DEL PROPRIO I NGEGNO 
2 copie in carta semplice 

 

AL COMUNE DI VOLTERRA 

 
 
Cognome ________________________________________ Nome __________________________ 

Data di nascita ____/____/____ Luogo di nascita _____________________________ (Prov. ____ ) 

Cittadinanza italiana ovvero ________________________________________________________ 

Codice 
Fiscale 

                

  
Residenza:  Comune di _________________________________ CAP __________ (Prov. ______ ) 

Via/P.zza __________________________________________ n. _______ 

Tel. ________________ cell. _________________________ Fax ___________________________ 

E-mail ___________________@_____________________ [   ] barrare se email con firma digitale 

Consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi 
comportano l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 

445/2000 e la decadenza dai benefici conseguenti 

DICHIARA DI ESERCITARE 

[   ] commercio in sede fissa 
[   ] operatore su area pubblica (posteggio/itinerante) 
[   ] attività non imprenditoriale   

 

 Presso i locali siti in ________________________                                                       

Via /P.za ______________________________ n ___ 

 In occasione di mercatini e manifestazioni occasionali.  
 

- che non sussistono nei propri confronti le cause di divieto, decadenza o sospensione di cui 
all'allegato 1 del D.L. 8 agosto 1994 n. 490; 
- di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso che non 
consentono l'esercizio dell'attività o mestiere; 
- secondo quanto disposto dall'art. 11 comma 2 lett. i) della L.R.T. 28/2005 di svolgere 
attività di mostra e vendita di opere del proprio ingegno di carattere creativo,  
- che nella specie si tratta di opere di ____________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 

Volterra lì __________________ 
                         ( data) 

                                         L'interessato 
     
         _______________________________ 

 Firma da apporre davanti all’impiegato oppure allegare fotocopia del 
documento di riconoscimento in corso di  validita’ 



 


