o\ Camera di Commercio
[1]

anae' ROMa

Esame nel Ruolo conducenti servizi pubblici non di linea (ll richiesta)
(Apporre Marca da Bollo)

Protocollo Arca

Protocollo Gedoc

Alla C.C.ILA.A. di Roma
Ruolo conducenti servizi pubblici non di linea
V.le Oceano Indiano n. 19 - 00144 ROMA

(compilare la tabella sottostante in ogni sua parte)

Il sottoscritto/La sottoscritta

Nome e Cognome

Luogo e data di nascita

Codice fiscale

Cittadinanza

Mail/Pec

Recapito telefonico

(I cittadini extra-comunitari devono allegare copia del permesso di soggiorno)

CHIEDE

[l di essere ammesso/a a sostenere I'esame di cui allart. 6 comma 3 L. n. 21/1992 e

allart. 19 L.R. Lazio n. 58/1993 e s.m.i. per 'accertamento del possesso del requisito di
idoneita all’esercizio dell’attivita di conducente

[ di essere ammesso/a a sostenere I’esame integrativo sulla conoscenza geografica o

toponomastica relativa al territorio provinciale, avendo, gia sostenuto con esito positivo in

data 'esame presso una delle Province della Regione Lazio (art.

19 comma 2 lett. d bis della L.R. Lazio n. 58/1993 e s.m.i).
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DICHIARA
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole della responsabilita prevista
dal codice penale e dalle leggi speciali in materia, a carico di chi rilascia dichiarazioni mendaci
o forma atti falsi (art. 76 del citato D.P.R.):

1 di avere gia sostenuto 'esame in data con esito negativo;

~1 di essere stato convocato in data ed essere risultato assente ingiustificato;
- diricevere tutte le comunicazioni al seguente indirizzo:

e-mail/ PEC

in assenza di PEC al seguente indirizzo postale: Citta

Via N CAP

- di essere residente/domiciliato in Prov.

Via n. CAP (vedi nota 1)

- diessere in possesso del requisito di abilitazione professionale di cui si allega copia
(art. 17 comma. 5 L.R. Lazio n.58/93 e s.m.i):
I se conducente di autovettura/motocarrozzetta certificato di abilitazione
professionale (C.A.P.) ovvero di CQC per il trasporto di persone n.___

rilasciato il dalla Motorizzazione Civile di

"1 se conducente di natante titolo professionale, rilasciato ai sensi delle vigenti norme
concernenti la navigazione interna di cui al D.P.R. n. 631/49, di:

[] capitano [ capo timoniere [ conduttore di motoscafi [ pilota motorista

- di essere in possesso dei seguenti requisiti morali previsti dall’art. 17 comma 3
della citata L.R. Lazio n. 58/1993 e s.m.i ovvero:

a. di non avere riportato per uno o piu reati, a seguito di sentenza passata in giudicato
ovvero di patteggiamento ai sensi dell’'art. 444 c.p.p., una o piu condanne definitive a
pena detentiva in misura complessivamente superiore ai 2 anni per reati non colposi;

b. di non avere riportato, a seguito di sentenza passata in giudicato ovvero di

patteggiamento ai sensi dell’art. 444 c.p.p., condanna definitiva a pena detentiva non
2
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inferiore ad un anno per reati contro il patrimonio, la fede pubblica, I'ordine pubblico,
I'industria e il commercio, nonché per quelli previsti dal D.P.R. 9 ottobre 1990 n. 309
(Testo unico delle leggi in materia di disciplina degli stupefacenti);

c. di non avere riportato, a seguito di sentenza passata in giudicato ovvero di
patteggiamento ai sensi dell’art. 444 c.p.p., condanna irrevocabile per reati puniti a
norma degli artt. 3-4 della L. 20/02/1958 n. 75 (Abolizione della regolamentazione della
prostituzione e lotta contro lo sfruttamento della prostituzione altrui);

d. di non essere sottoposto con provvedimento esecutivo ad una delle misure di
prevenzione previste dal D.lgs 6/09/2011 n. 159 e s.m.i. (Codice delle leggi antimafia e
delle misure di prevenzione, nonché nuove disposizioni in materia di documentazione
antimafia, a norma degli artt. 1 e 2 della L. 13/08/2010 n. 136) che ha abrogato la L.
27/12/1956 n.1423 (Misure di prevenzione nei confronti delle persone pericolose per la
sicurezza e per la pubblica moralita);

e. di non avere riportato, a seguito di sentenza passata in giudicato ovvero di
patteggiamento ai sensi dell’art. 444 c.p.p., condanna definitiva a pena detentiva non
inferiore ad un anno per i reati di cui agli artt. 581, 582, 609 bis, quater, quinquies, e
octies del c.p.

» diessere a conoscenza che I’elenco dei candidati idonei a sostenere 'esame, suddiviso
per seduta d’esame, nonché in ordine alfabetico, sara pubblicato e consultabile sul sito

camerale all’indirizzo https://www.rm.camcom.it/.

ALLEGA
e fotocopia di un documento di riconoscimento valido
e versamento Euro 77,00 se l'interessato é risultato assente e marca da bollo da 16,00 Euro
o fotocopia patente di guida e KB/CQC persone per autovettura e motocarrozzetta

e eventuale ulteriore documentazione allegata;
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Spazio per i candidati portatori di handicap ai fini dello svolgimento dell’esame

Ai sensi dell'art. 20 della legge 05.02.92 n. 104, dichiaro di essere portatore di handicap e:

chiedo quanto segue

in relazione a quanto sopra, si allega idonea certificazione rilasciata dalla struttura pubblica

competente.

Informativa ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679
e della normativa vigente in materia di trattamento dei dati personali
Con riferimento ai dati personali conferiti con la presente richiesta, si forniscono le seguenti
informazioni:
Titolare del trattamento & la Camera di Commercio di Roma, Via de Burro 147 — 00186,

Roma - https://www.rm.camcom.it/.- cciaaroma@rm.legalmail.camcom.it.

Presso I'Ente opera il Responsabile della protezione dei dati, designato ai sensi dell'art. 37
del Regolamento (UE) 2016/679, Avvocato Francesco Ranieri telefono: 06 52 08 29 58,

E-mail: dpo@rm.camcom.it PEC: avv.ranieri@pec.it

| dati forniti sono trattati a fini istituzionali per gli scopi per i quali sono raccolti e
specificamente per la tenuta e la gestione del Ruolo Conducenti, le connesse attivita
amministrative ed il rilascio di visure/certificati.

| dati personali acquisiti sono trattati dal Responsabile del trattamento e dai suoi incaricati
mediante acquisizione dei documenti in forma elettronica e cartacea, nonché mediante
procedure di archiviazione informatizzata, in modo da garantirne la sicurezza e la
riservatezza. Il conferimento dei dati & di carattere volontario. Il mancato conferimento

comportera I'impossibilita di procedere con I‘erogazione del servizio richiesto.

Data,

Firma del Dichiarante (vedi nota 2)
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NOTE ESPLICATIVE DA NON ALLEGARE ALLA DOMANDA

Nota 1. documentazione in copia da allegare che dimostra il possesso del domicilio: contratto
di lavoro o dichiarazione attivita (mod. AA9/10 Agenzia delle Entrate) oppure contratto di

locazione, pagamento delle tasse locali/utenze, scelta del medico curante

Nota 2. Se il dichiarante presenta personalmente la domanda di esame agli sportelli della
Camera di Commercio dovra apporre la propria firma, alla presenza dell'impiegato addetto
alla ricezione, allegando fotocopia del documento di identita in corso di validita.

Se l'istanza, debitamente compilata e sottoscritta dal dichiarante, viene presentata da altra
persona, lo stesso dovra compilare I'apposito modulo di delega che sara corredato dalla

fotocopia del documento di identita, in corso di validita, sia del delegante sia del delegato.
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