
Allegato 1 – [Allegato 3a alla circ. 14116] 
 
 

Alla Direzione Generale Territoriale del Nord-Est 
Ufficio di riferimento regionale di VENEZIA / BOLOGNA / ANCONA 

umc-venezia@pec.mit.gov.it / umc-bologna@pec.mit.gov.it / umc-ancona@pec.mit.gov.it 
(depennare il caso che non ricorre) 

__l__ sottoscritt_ _____________________________________ nat_ a _____________________________ (____) 

il _______________ C.F. ______________________________ residente nel Comune di 

____________________________________________________________________________________ (____) 

Via _____________________________________________________________________________ n._________ 

Tel. ___________________________ mail (o PEC) __________________________________________________ 

a conoscenza del disposto dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, che testualmente recita: 
“Art. 76 – Norme penali 
1. Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle 

leggi speciali in materia. […]. 
2. L’esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso. 
3. Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli articoli 46 (certificazione) e 47 (notorietà) e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate 

nell’articolo 4, comma 2, (impedimento temporaneo) sono considerate come fatte a pubblico ufficiale. 
4. Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3 sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione all’esercizio di una professione o 

arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici uffici o dalla professione e arte.” 
Ferma restando, a norma del disposto dell’art 75, dello stesso D.P.R. 445/2000, nel caso di dichiarazione non veritiera, la decadenza dai benefici 
eventualmente conseguiti e sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 
(contrassegnare e compilare solo i casi che ricorrono) 

o Di AVER FREQUENTATO il corso di formazione iniziale tipo “A” presso: 
Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

o Di NON AVER FREQUENTATO il corso di formazione iniziale di tipo “A” 

in quanto in possesso di _____________________________________________________________________________________ 

rilasciato il ______________________________ da ________________________________________________________________ 

o Di AVER FREQUENTATO il corso di formazione tipo “B” presso: 
Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

all’ammissione all’esame finale. 

CHIEDE 

di essere ammesso all’esame di abilitazione “Ispettore” Modulo -Tipo “B” 

Allega fascicolo personale contenente: 
1) Copia titolo di studio 
2) Dichiarazione o documentazione comprovante l’esperienza lavorativa  
3) Attestato di frequenza con profitto al corso di formazione  
4) Versamenti: 

o Attestazione versamento imposta di bollo pari a Euro 16,00 per domanda esame  
o Attestazione pagamento diritti per sostenere esame pari a Euro 123,95 
I seguenti versamenti possono essere presentati anche dopo l’esame con esito positivo   
o Attestazione versamento imposta di bollo pari a Euro 16,00 per rilascio certificato 
o Attestazione pagamento diritti per rilascio certificato pari a Euro 5,16 

5)  Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità 

Conferma di aver preso visione dell’informativa sulla privacy ex art. 13 del GDPR (Regolamento UE 2016/679) e che 
fornirà i propri dati per le finalità previste dalla legge. 

 

__________________ li ___________________    IL DICHIARANTE 

        ____________________________ 
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Allegato 2 – [Allegato 3b alla circ. 14116] 
 
 

Alla Direzione Generale Territoriale del Nord-Est 
Ufficio di riferimento regionale di VENEZIA / BOLOGNA / ANCONA 

umc-venezia@pec.mit.gov.it / umc-bologna@pec.mit.gov.it / umc-ancona@pec.mit.gov.it 
(depennare il caso che non ricorre) 

__l__ sottoscritt_ _____________________________________ nat_ a _____________________________ (____) 

il _______________ C.F. ______________________________ residente nel Comune di 

____________________________________________________________________________________ (____) 

Via _____________________________________________________________________________ n._________ 

Tel. ___________________________ mail (o PEC) __________________________________________________ 

a conoscenza del disposto dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, che testualmente recita: 
“Art. 76 – Norme penali 
1. Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle 

leggi speciali in materia. […]. 
2. L’esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso. 
3. Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli articoli 46 (certificazione) e 47 (notorietà) e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate 

nell’articolo 4, comma 2, (impedimento temporaneo) sono considerate come fatte a pubblico ufficiale. 
4. Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3 sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione all’esercizio di una professione o 

arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici uffici o dalla professione e arte.” 
Ferma restando, a norma del disposto dell’art 75, dello stesso D.P.R. 445/2000, nel caso di dichiarazione non veritiera, la decadenza dai benefici 
eventualmente conseguiti e sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 
(contrassegnare e compilare solo i casi che ricorrono) 

o Di essere RESPONSABILE TECNICO GIA’ABILITATO alla data del 31/08/2018 in quanto ha frequentato il corso presso: 

Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

o Di essere ABILITATO alle funzioni di “ISPETTORE TIPO B” in quanto ha superato l’esame di abilitazione 

in data _______________________________ presso ___________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________ 

o Di AVER FREQUENTATO il corso di formazione tipo “C” presso: 
Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

all’ammissione all’esame finale. 

CHIEDE 

di essere ammesso all’esame di abilitazione “Ispettore” Modulo -Tipo “C” 

Allega fascicolo personale contenente: 
1) Copia titolo di studio 
2) Attestato di frequenza con profitto al corso di formazione  
3) Versamenti: 

o Attestazione versamento imposta di bollo pari a Euro 16,00 per domanda esame 
o Attestazione pagamento diritti per sostenere esame pari a Euro 103,29  
I seguenti versamenti possono essere presentati anche dopo l’esame con esito positivo   
o Attestazione versamento imposta di bollo pari a Euro 16,00 per rilascio certificato 
o Attestazione pagamento diritti per rilascio certificato pari a Euro 5,16 

4)  Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità 
5) Attestato di frequenza corso di aggiornamento 
6) Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità 

Conferma di aver preso visione dell’informativa sulla privacy ex art. 13 del GDPR (Regolamento UE 2016/679) e che 
fornirà i propri dati per le finalità previste dalla legge. 

 

__________________ li ___________________    IL DICHIARANTE 

        ____________________________ 
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Si certifica che il/la Sig./Sig.ra ________________________________________________ 

nato/a il _________________ a _______________________________________ (_____) 

residente nel Comune di _____________________________________________ (_____) 

Via/Piazza/Corso ________________________________________________ n _______ 

codice fiscale ____________________________________________________________ 

in data ________________ presso la Commissione d’esame della D.G.T. Nord-Est 

VENETO / EMILIA-ROMAGNA / MARCHE ha sostenuto, con esito positivo, l’esame di 

abilitazione per “Ispettore dei Centri di controllo privati autorizzati all’effettuazione della 

revisione dei veicoli a motore, di cui all’Accordo - Conferenza permanente per i rapporti tra 

lo Stato, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano del 17 aprile 2019” di: 

 

TIPO “A+B” 
Abilitazione valida per i controlli tecnici, per i veicoli capaci di contenere al 
massimo sedici persone compreso il conducente o con massa complessiva a 
pieno carico fino a 3,5 t 

 

 

Luogo e data 
 

IL PRESIDENTE 
DELLA COMMISSIONE D’ESAME D.G.T. NORD-EST 

VENETO / EMILIA-ROMAGNA / MARCHE 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Allegato 3 – [Allegato 6a alla circ. 14116] 

 

Ministero delle Infrastrutture e della Mobilità Sostenibili 
Dipartimento per la Mobilità Sostenibile 

Direzione Generale Territoriale del Nord-Est 



 

 
 

 

 

Si certifica che il/la Sig./Sig.ra ________________________________________________ 

nato/a il _________________ a _______________________________________ (_____) 

residente nel Comune di _____________________________________________ (_____) 

Via/Piazza/Corso ________________________________________________ n _______ 

codice fiscale ____________________________________________________________ 

in data ________________ presso la Commissione d’esame della D.G.T. Nord-Est 

VENETO / EMILIA-ROMAGNA / MARCHE ha sostenuto, con esito positivo, l’esame di 

abilitazione per “Ispettore dei Centri di controllo privati autorizzati all’effettuazione della 

revisione dei veicoli a motore, di cui all’Accordo - Conferenza permanente per i rapporti tra 

lo Stato, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano del 17 aprile 2019” di: 

 

TIPO “C” 
Abilitazione valida per i controlli tecnici, per i veicoli di massa complessiva a pieno 
carico superiore a 3,5 t, e dei relativi rimorchi e semirimorchi, adibiti al 
trasporto di merci, esclusi ATP e ADR 

 

 

Luogo e data 
 

IL PRESIDENTE 
DELLA COMMISSIONE D’ESAME D.G.T. NORD-EST 

VENETO / EMILIA-ROMAGNA / MARCHE 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Allegato 4 – [Allegato 6b alla circ. 14116] 

 

Ministero delle Infrastrutture e della Mobilità Sostenibili 
Dipartimento per la Mobilità Sostenibile 

Direzione Generale Territoriale del Nord-Est 



Allegato 5 – [Allegato 5 alla circ. 14116] 
 
 

Alla Direzione Generale Territoriale del Nord-Est 
Ufficio di riferimento regionale di VENEZIA / BOLOGNA / ANCONA 

umc-venezia@pec.mit.gov.it / umc-bologna@pec.mit.gov.it / umc-ancona@pec.mit.gov.it 
(depennare il caso che non ricorre) 

__l__ sottoscritt_ _____________________________________ nat_ a _____________________________ (____) 

il _______________ C.F. ______________________________ residente nel Comune di 

____________________________________________________________________________________ (____) 

Via _____________________________________________________________________________ n._________ 

Tel. ___________________________ mail (o PEC) __________________________________________________ 

a conoscenza del disposto dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, che testualmente recita: 
“Art. 76 – Norme penali 
1. Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle 

leggi speciali in materia. […]. 
2. L’esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso. 
3. Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli articoli 46 (certificazione) e 47 (notorietà) e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate 

nell’articolo 4, comma 2, (impedimento temporaneo) sono considerate come fatte a pubblico ufficiale. 
4. Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3 sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione all’esercizio di una professione o 

arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici uffici o dalla professione e arte.” 
Ferma restando, a norma del disposto dell’art 75, dello stesso D.P.R. 445/2000, nel caso di dichiarazione non veritiera, la decadenza dai benefici 
eventualmente conseguiti e sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 
(contrassegnare e compilare solo i casi che ricorrono) 

o Di essere RESPONSABILE TECNICO GIA’ABILITATO alla data del 31/08/2018 in quanto ha frequentato il corso presso: 

Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

o Di essere ABILITATO alle funzioni di “ISPETTORE TIPO B” in quanto ha superato l’esame di abilitazione 

in data _______________________________ presso ________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________ 

o Di AVER FREQUENTATO il corso di formazione tipo “C” presso: 
Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

o Di AVER FREQUENTATO il corso di AGGIORNAMENTO presso: 

Ente di formazione __________________________________________________________________________________________ 

con sede in ______________________________ - Via ___________________________________________________ n. ________ 

dal____________________ al _____________________ e di essere stato giudicato idoneo in data ________________________ 

CHIEDE 

L’aggiornamento del REGISTRO DEGLI ISPETTORI  

Allega fascicolo personale contenente: 
1) Attestato di frequenza del corso di aggiornamento 
2) Attestazione versamento imposta di bollo pari a Euro 16,00 
3) Copia di un documento di riconoscimento in corso di validità 

 

Conferma di aver preso visione dell’informativa sulla privacy ex art. 13 del GDPR (Regolamento UE 2016/679) e che 
fornirà i propri dati per le finalità previste dalla legge. 

 

__________________ li ___________________    IL DICHIARANTE 

        ____________________________ 
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