
 

 

 

 

 

 

 
AL COMUNE di LAMPORECCHIO 

UFFICIO SUAP 
 
Richiesta di RINNOVO PLURIENNALE del tesserino di abilitazione per la ricerca e la raccolta del 
tartufo, ai sensi dell’art. 9 della L.R. Toscana n. 36/2023 e s.m.i., e del Regolamento di attuazione 
della medesima legge, di cui al D.P.G.R. Toscana n. 2/R/2025 

 

Il/La sottoscritto/a Cognome * ________________________Nome *________________________ 

Codice fiscale *___________________________ 

Luogo di nascita: stato *______________ Prov. *_______________Comune *________________ 

Data di nascita *__/__/_____ Cittadinanza *______________ sesso M [ ] F [ ] * 

DICHIARA 

Ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e ss.mm.ii. 

✓ Di essere residente nel Comune di Lamporecchio (PT)  

Via/ Piazza __________________________________________________ n. *____________________ CAP *_______________ 

Telefono/Cellulare *______________________ 

Domicilio elettronico (email/PEC)________________________________________ 

✓ di possedere il Tesserino di abilitazione per la cerca e la raccolta del tartufo n. ________________ 

✓ di aver frequentato il corso di aggiornamento per la cerca e la raccolta del tartufo, ai sensi dell’art. 

10, comma 2, ed art. 24, comma 3, della L.R. Toscana n. 36/2023, concluso in data _____________ 

✓ di aver proceduto al versamento della tassa regionale di esercizio, in data ____________________ 

CHIEDE  
 

Il rinnovo pluriennale del suddetto tesserino di abilitazione per la cerca e la raccolta del tartufo 
 
A tale scopo allega alla presente (barrare la casella interessata): 

❑ Tesserino di abilitazione per la cerca e la raccolta del tartufo; 
❑ Attestato dimostrativo la frequenza del corso di aggiornamento per la cerca e la raccolta del 

tartufo, ai sensi dell’art. 9, comma 7, ed art. 10, comma 2, della L.R. Toscana n. 36/2023; 
❑ N. 1 fotografia formato tessera  
❑ N. 2 marca da bollo da €  16,00 (di cui una da applicare sul tesserino)  
❑ Fotocopia del documento d’identità in corso di validità 
❑ ricevuta del versamento dei diritti di istruttoria (€ 10,00 da versare su bollettino PagoPA – 

PAGAMENTI SPONTANEI- diritti SUAP). 

Dichiara, altresì, di aver preso visione dell'informativa su trattamento dei dati personali ai sensi degli articoli 13 e 
14 del G.D.P.R. (General Data Protection Regulation) 2016/679 e del D.Lgs 196/2003, e di essere informato, ai sensi 
e per gli effetti di cui al D.Lgs 196/2003, che i dati  personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti 

informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.  
 
Luogo e data, _______________________________ 

IL DICHIARANTE 
 
 

___________________________________________ 
 

 

 

Marca da bollo da € 16,00 


