
 
 

Al settore Artigianato e Attività verificate 
 

DICHIARAZIONE AD INTEGRAZIONE/RETTIFICA MODELLI 
Il sottoscritto ___________________________________________________  

in qualità di: ___________________________________________________  

� TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE/AMMINISTRATORE/SINDACO EFFETTIVO 
� PROCURATORE ALLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA/DENUNCIA 
� NOTAIO O PROFESSIONISTA INCARICATO ALLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA 
dell’impresa: ____________________________________________________  

con riferimento alla domanda/denuncia prot. n° ________________________  

DICHIARA 

 
� di integrare �  di rettificare �  di precisare 

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

______________________________________________________________  

 
Data ____________ 

Firma leggibile(1) 
____________________________________ 
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(1) La presente dichiarazione deve essere firmata digitalmente o autografamente da chi la 
rende. Qualora la stessa sia firmata autografamente, deve essere apposta la firma digitale 
dell’intermediario, in questo caso allegare copia semplice di un documento valido del 
dichiarante 


