
Allegato D  

   
Al Comune di Torregrotta 

Area amministrativa 
V Servizio -Tesserini Micologici - 

 
RICHIESTA DUPLICATO TESSERINO RACCOLTA FUNGHI 

 

Oggetto: Legge regionale 1 febbraio 2006, n° 3, art. 2 – Rinnovo Autorizzazione alla raccolta dei funghi 
epigei spontanei.  Richiesta duplicato Numero tesserino ___________________________ 
 

Il/la sottoscritto/a  Cognome: …………………………………………..…….………………… Nome …………………………………….……………….…………. 

Titolare del tesserino n. ________________ rilasciato il ____________________ in scadenza il _____________________ 

Dichiara sotto la propria responsabilità 

di essere nato/a il ……..……./………….…../………….…. a ………………………..………………………..……………..………………………..………………………. 

di essere residente nel comune di  ……………….………………………………………………….…………………………………(prov. ………….……….……) 

in via  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………........ cap……………………… 

codice fiscale ……………………….…………………..………………..  gruppo sanguigno…………….………fattore RH…………………(facoltativo) 

Chiede 

Il duplicato del tesserino per poter praticare la raccolta dei funghi epigei spontanei, ex art. 2 L. R. 01.02.2006, n°3, 
come raccoglitore: 

amatoriale; 
allegando attestato di frequenza e superamento del Corso di Formazione micologica rilasciato ai sensi dell’art.2, 

comma 5, della L.R. 01 febbraio 2006, n.3 da ………………………………………………………………………………………………………………………… 

professionale; 
allegando autocertificazione attestante la qualifica di raccoglitore a scopo  di lavoro, attestato di frequenza e 

superamento del Corso di Formazione micologica  rilasciato ai sensi dell’art. 2, comma 5, della L.R. 01 febbraio 2006, 

n. 3 da:.......................................................................................................................................................................................................... .......... 

a fini scientifici. 
allegando autocertificazione comprovante i requisiti di raccoglitore a fini scientifici (motivi di studio o ricerca); 

Allega: 

copia della denuncia di smarrimento/furto del tesserino n. …………………………… rilasciato …………………………………………….. 
 vecchio tesserino, in ipotesi di deterioramento; 
foto formato tessera n° 2. di cui una autenticata come da allegato; 
ricevuta del versamento del contributo annuale di € 30,00 o €. 100,00 sul C/C postale n° 13988985 intestato a: 

Comune di Torregrotta – Servizio di Tesoreria e deve contenere i dati anagrafici del raccoglitore e l’indicazione: 
“rilascio duplicato tesserino per le raccolta funghi epigei spontanei”; 

N°. 2 marche da bollo di € 16,00 da applicare una sulla domanda e l’altra sul tesserino prima del rilascio; 
copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità. 

 

A conoscenza di quanto previsto dall’art. 76 della D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 sulla responsabilità penale cui 
può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 46 e 47 del D.P.R. n. 
445/2000. 

Dichiara 

Di non essere in possesso di tesserino per la raccolta di funghi in corso di validità. 

Di assumersi piena responsabilità della veridicità e fedeltà dei dati e notizie contenuti nella presente domanda. 

TUTELA DATI PERSONALI 
Il sottoscritto dichiara di essere informato che, ai sensi del decreto legislativo n. 196/2003, i dati personali forniti, 
ovvero altrimenti acquisiti, potranno formare oggetto di trattamento nel rispetto della norma citata. Tali dati 

verranno trattati per finalità istituzionali, connesse o strumentali all'attività di questa amministrazione. In relazione ai 
predetti trattamenti, si potranno esercitare i diritti di cui all'articolo 7 del decreto legislativo n. 196/2003. 
 

Torregrotta, lì ___________________     

  Firma __________________________________ 

* -Per la categoria amatoriale e scientifica €. 30,00 - €. 100,00 per la categoria professionale 

All. B Direttiva Assessoriale 14/6/2007 (GURS n. 28/2007) 


