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CITTÀ DI RIPOSTO
Città  Metropolitana  di  Catania

					Allegato F
MODELLO RICHIESTA RILASCIO TESSERINO RACCOLTA FUNGHI
Per i non residenti in Sicilia

Al Signor Sindaco del 
Comune di RIPOSTO

Al Responsabile dell’ Area 3
SUAP - Commercio

OGGETTO: Legge regionale 1 febbraio 2006, n. 3, art. 8 - Richiesta autorizzazione alla raccolta dei funghi epigei spontanei.

Il/la sottoscritto/a ..........................................................................................., ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole delle conseguenze penali previste dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità:
 
· di essere nato/a a	provincia (....) il ……………………………….
· di essere residente nel comune di	(provincia ..........), in via ……………………n° ….

Chiede

il rilascio del tesserino per poter praticare la raccolta dei funghi epigei spontanei, ai sensi dell’art. 8, comma 1, della legge regionale 1 febbraio 2006, n 3, come raccoglitore:
□ amatoriale
□ a fini scientifici

Allega:
· attestato di frequenza e superamento del corso di formazione  micologica rilasciato  da ………….;
· autocertificazione comprovante i requisiti di raccoglitore a fini scientifici, per il rilascio del tesserino a fini scientifici;
· n. 2 fotografie formato tessera.


Luogo e data
[bookmark: _Hlk102587210]Firma



image1.png




