‘\‘)C@ CAMERA DI COMMERCIO
2, | IRPINIASANNIO

MODELLO DI DICHIARAZIONE DEL POSSESSO

Dichiarazione/122L meccatronica DEI REQUISITI PER L'ATTIVITA’' DI
MECCATRONICA
La/il sottoscritta/o nata/o a
cognome nome
( ), il / / , C.f.

provincia o stato estero

in qualita di O titolare Olegale rappresentante [ responsabile tecnico

dell'impresa c.f.

consapevole che la dichiarazione mendace, la falsita negli atti e l'uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale
secondo quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e che, se dal controllo effettuato, emergera la non veridicita del
contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadra dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla
base della dichiarazione non veritiera, ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000

AL FINE DELLA DIMOSTRAZIONE DEL POSSESSO DEL REQUISITO UTILE PER OTTENERE
L'ABILITAZIONE ALLA SEZIONE MECCATRONICA (SEZIONE IN VIGORE DAL 5 GENNAIO 2013
- LEGGE 11 DICEMBRE 2012, N. 224)

DICHIARA:

1) di aver frequentato con esito positivo il corso professionale previsto dall’art. 3, comma 2 della
legge 11 dicembre 2012, n. 224, limitatamente alle discipline relative all’abilitazione
professionale non posseduta (si allega copia dell‘attestato conseguito);

2) di aver conseguito il seguente titolo di studio abilitante:

O diploma diistruzione secondaria di secondo grado

O diploma universitario o di laurea conseguito presso la Scuola/ Istituto/ Universita
con sede in

in data (al solo scopo di accelerare il
procedimento & possibile allegare copia dei titoli suindicati)

Al /__/

luogo (Comune)

Nome e cognome di chi firma (IN STAMPATELLO) FIRMA 1
(titolare/legale rappresentante/responsabile tecnico)

1AVVERTENZA: alla presente dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta deve sempre essere allegata la
copia del documento d’identita del sottoscrittore in corso di validita (soltanto se la dichiarazione non &
sottoscritta con dispositivo di firma digitale e con carta nazionale dei servizi).

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell'informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 27
2016/679 sul trattamento dei dati personali disponibile per la consultazione sul sito
https://www.irpiniasannio.camcom.it/ e, in particolare, che tali dati saranno trattati, anche mediante sistemi
automatizzati, esclusivamente per lo svolgimento delle funzioni istituzionali dell'Ente per le quali la presente
richiesta viene resa, e di acconsentire, ai sensi dell'art. 6 e 7 del predetto Regolamento, al trattamento dei
propri dati personali, svolto con le modalita e per le finalita sopra indicate, ed in conformita alle norme
legislative e regolamentari vigenti e applicabili.



https://www.re.camcom.gov.it/
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