Fascicolo __________/11.13.01/__________

	
	Alla Provincia di Forlì-Cesena

Ufficio Mobilità e Trasporti

Piazza Morgagni 9

47121                         Forlì


	SOST RT
	marca da bollo

€ 16,00


Oggetto:
Autorizzazione alla temporanea sostituzione del responsabile tecnico delle operazioni di revisione di autoveicoli a motore (D.M. 30/04/2003).
A - Impresa

Denominazione _________________________________________________________________ 
Autorizzazione allo svolgimento delle revisioni dei veicoli a motore n.__________

Codice impresa ____________

B – Legale Rappresentante/Titolare

Il sottoscritto _____________________________________________________________________ nato a ___________________________________________________ prov.____ il _____________ 
in qualità di 

	· Titolare
	· Legale Rappresentante


dell’impresa indicata al riquadro A

CHIEDE

ai sensi del DM 30/04/2003

l’autorizzazione alla sostituzione temporanea del Responsabile Tecnico delle operazioni di revisione dei veicoli a motore con sig. _________________________________________________ nato a ______________________________________________Prov. (______) il ______________ che nell’impresa riveste il ruolo di __________________________________________________ con qualifica professionale ________________________________________________________

Allo scopo dichiara

che per la persona su indicata, individuata come sostituto del responsabile tecnico, è verificata la seguente condizione prescritta dal D.M. 30/04/2003:

· E’ persona che ha superato il corso di formazione di cui all’art. 240, comma 1, lettera h), del decreto del Presidente della Repubblica n. 495 del 1992;
· È persona dipendente dell'impresa in possesso da almeno tre anni dell'inquadramento professionale di operaio specializzato con contratto metalmeccanici imprese artigiane (si allega copia autenticata del libro matricola)

· È persona dipendente dell'impresa in possesso da almeno tre anni dell'inquadramento professionale di operaio specializzato provetto con contratto del commercio(si allega copia autenticata del libro matricola)
Si allegA:

· certificato di residenza o dichiarazione sostitutiva di certificazione del Sostituto del Responsabile Tecnico

· copia autenticata dell’attestato di formazione professionale di cui all’art. 240, comma 1, lettera h), del decreto del Presidente della Repubblica n. 495 del 1992 o dichiarazione sostitutiva di certificazione

· copia autenticata del libro matricola dell’impresa

· Il richiedente prende atto dell’informativa sulla privacy, ai sensi del GDPR Regolamento Europeo 679/2016,  pubblicata sul sito della Provincia di Forlì-Cesena al seguente indirizzo: http://web.provincia.fc.it/web/provinciafc/privacy

Luogo e Data







Firma (**)

   __________________




     ____________________________
(**) Le istanze e le dichiarazioni sostitutive di atto di notorietà da produrre agli organi della pubblica amministrazione devono essere sottoscritte alla presenza del dipendente addetto a ricevere la documentazione, previa esibizione del documento di identità del sottoscrittore, ovvero deve essere sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento d’identità del sottoscrittore.
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