
COMUNICAZIONE AGENZIA DI AFFARI

ai sensi dell’art. 115 del T.U.L.P.S., l’inizio dell’attività di AGENZIA DI AFFARI  avente ad oggetto

presso i locali indicati nella SCIA di riferimento

che è previsto un locale adibito a deposito/esposizione (allegare debitamente compilata e sottoscritta la “
Dichiarazione Requisiti strutturali e impiantistici dei locali adibiti a magazzino, deposito ed esposizione”)
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Data inizio attività

Il/La sottoscritto/a, come meglio identificato/a nella suddetta SCIA, consapevole delle responsabilità, anche penali, previste nel caso 
di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti, richiamate dall'articolo 76 del d.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 ai sensi degli artt. 46 e 47 
dello stesso d.P.R.

Dichiara

di rispettare le seguenti prescrizioni e disposizioni di legge relative all’esercizio dell’attività di agenzia di affari:

tenere affissa nei locali dell’agenzia, in modo visibile la Tabella delle Operazioni con la Tariffa delle relative Merce, 
vidimata dallo SUAP  (art. 120 del T.U.L.P.S.) ; 

astenersi dal compimento di operazioni diverse da quelle indicate nella suddetta tabella, ricevere merce di maggiori di 
quelle indicate nella tariffa né compiere operazioni o accettare commissioni da persone non munite della carta di 
identità o di altro documento, fornito di fotografia, proveniente dall'amministrazione dello Stato (art. 120 del T.U.L.P.S.)

tenere e conservare (per un quinquennio) il Registro degli affari, a norma dell’art. 16 del Reg. di Pubblica Sicurezza 
R.D. 635/1940, vidimato e bollato dallo SUAP (art. 120 del T.U.L.P.S. e articoli 219 e 220 del regolamento di esecuzione 
del T.U.L.P.S. di cui al r.d. 635/40)

di essere informato che ai sensi dell’art. 16 del T.U.L.P.S. gli Ufficiali e gli Agenti di pubblica sicurezza hanno facoltà di 
accedere in qualunque ora nei locali destinati all’esercizio di attività soggette ad Autorizzazione di polizia al fine di assicurarsi 
dell’adempimento delle prescrizioni imposte dalla norma di settore

Requisiti di cui al T.U.L.P.S. approvato con r.d. 773/1931

di non avere riportato condanne a pene restrittive della libertà personale superiori a tre anni, per delitti non colposi senza aver 
ottenuto la riabilitazione (art. 11 del T.U.L.P.S.);

di non essere sottoposto a sorveglianza speciale o a misura di sicurezza personale nonché di non essere stato dichiarato 
delinquente abituale, professionale o per tendenza (art. 11 del T.U.L.P.S.);

di non avere riportato una condanna per delitti contro la personalità dello Stato o contro l'ordine pubblico, ovvero per delitti 
contro le persone commessi con violenza, o per furto, rapina, estorsione, sequestro di persona a scopo di rapina o di 
estorsione, o per violenza o resistenza all'autorità e di godere di buona condotta (art. 11 del T.U.L.P.S.);

di non essere stato condannato per reati contro la moralità pubblica ed il buon costume o contro la sanità pubblica o per giochi 
d'azzardo, o per delitti commessi in stato di ubriachezza o per contravvenzioni concernenti la prevenzione dell'alcolismo, per 
infrazioni alla legge sul lotto o per abuso di sostanze stupefacenti (art. 92 del T.U.L.P.S.);

di non trovarsi in stato di incapacità a sottoscrivere obbligazioni (art. 131 del T.U.L.P.S.);

di condurre l’esercizio personalmente;

di gestire l’esercizio anche a mezzo di rappresentante, ai sensi dell'art.8 del T.U.L.P.S. e dell’art. 12 del r.d. 635/40 nella 
persona di 

Cognome (1) Nome (1)

Nazione di nascita (1) Prov. (2)

Data di nascita (1)

Informazioni relative alla residenza

CAP (1)

Indirizzo (1) Telefono Fax

Cittadinanza (1) Codice Fiscale (1)

Comune di nascita (2)

Prov. (1)Comune (1)

Il soggetto sopra specificato dovrà compilare e sottoscrivere la  “Dichiarazione del rappresentante ex art. 8 T.U.L.P.S.”
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All. 14
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Allegati :

Registro ai fini della vidimazione ai sensi all’art. 128 del T.U.L.P.S.  e art. 16 r.d. 635/40 (da produrre in originale presso la 
sede centrale SUAP) 

Tabella delle operazioni e delle tariffe ai fini della vidimazione ai sensi dell’art. 120 del T.U.L.P.S. (da produrre in originale 
presso la sede centrale SUAP)

               Dichiarazione Requisiti strutturali e impiantistici dei locali adibiti a magazzino, deposito ed esposizione

               Dichiarazione del rappresentante ex art. 8 T.U.L.P.S.

Versamenti diritti di istruttoria a favore dei singoli Enti coinvolti nel procedimento
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Data _______________                                                                     (*) firma leggibile del dichiarante __________________

(*) La presente dichiarazione deve essere firmata dal dichiarante con firma digitale.
Qualora il dichiarante sia sprovvisto di firma digitale tutte le dichiarazioni sono sottoscritte con firma autografa, accompagnata da 
copia fotostatica del documento di riconoscimento del dichiarante e dalla Procura Speciale, e il procuratore deve firmare digitalmente 
la SCIA nonché tutti gli allegati.

(1) Obbligatorio
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