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ISTANZA DI CERTIFICAZIONE DI IDONEITÀ  
e/o PRESA D’ATTO DELLA CESSAZIONE  
ISPETTORE AI CONTROLLI TECNICI DEI VEICOLI 

 
ALLA PROVINCIA DI CUNEO 
UFFICIO TRASPORTI  
E SUPPORTO AREA VASTA 
SETTORE SUPPORTO AL TERRITORIO 
Corso Nizza 21 
CUNEO 

 
 

QUADRO A: DATI ANAGRAFICI DELTITOLARE/ LEGALE RAPPRESENTANTE 

 
 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 
nato a ______________________________ (___) il_______________ c.f. __________________________ 
residente a ______________________________ (___) via ________________________________ n. ____ 
c.a.p. _________ recapito telefonico a cui desidera essere contattato _______________________________ 
titolare / legale rappresentante del Centro di controllo  
denominato______________________________________P.IVA_________________________________ 
Tel._________________________________ fax______________________PEC______________________ 
 
con sede legale in ______________________________________________________________ (_____) 
via _________________________________________________________ n. _________ C.A.P._________ 
con sede operativa in ______________________________________________________________ (_____) 
via _________________________________________________________ n. _________ C.A.P._________ 
partita I.V.A. ___________________________ tel. ____________________ fax _____________________ 

 
CHIEDE 

 
[ ] il rilascio della certificazione di idoneità all’esercizio della mansione di Ispettore di Controllo per le 
operazioni di revisione periodica degli autoveicoli  
< > a se stesso 
< > al/alla Sig./Sig.ra: 
cognome _________________________________ nome ___________________________________ 
 in qualità di: 
<> dipendente <> socio <> altro (_______________________________________________________) 
 
Allega: Dichiarazione sul possesso dei requisiti sottoscritta dal soggetto da nominare (Mod_re05) 
 
[.] la presa d’atto della cessazione dell’esercizio della mansione di Ispettore di Controllo per le operazioni 
di revisione periodica degli autoveicoli del Sig___________________________________nato 
a____________il____________e i conseguenti adempimenti di aggiornamento sul Portale del Ministero 
Infrastrutture e Trasporti – Sistema revisioni e collaudi 

IMPOSTA DI BOLLO 

ASSOLTA IN MODO 

VIRTUALE EX AUT. 

AGENZIA ENTRATE, 

UFF. CUNEO, PROT. 

NR. 2009/7415 

TRA 31 

V_1_2018 



2 

04 - Istanza di certificazione di idoneità e/o cancellazione ispettore ai controlli tecnici dei veicoli - Rev.05 

per i seguenti motivi ______________________________________________________________________ 
Restituisce il provvedimento n………del………………………rilasciato dalla Provincia a favore 
del’Ispettore  
Spazio  per eventuali precisazioni 
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________ 
 

CONTRIBUTO RIMBORSO SPESE 
[ ] DICHIARA di aver provveduto a versare alla Provincia di Cuneo il contributo per spese istruttorie di 
Euro 50,00* 
Allega ricevuta del versamento 
 
Allega inoltre ricevuta di PAGAMENTO DI BOLLO VIRTUALE di € 32,00*  

*entrambi i versamenti vanno effettuati mediante bonifico bancario, con accredito su c/c: CONTO 
NUMERO 100560565 IBAN N. IT 91 T 02008 10290 000100560565 presso UNICREDIT BANCA, 
Agenzia di Cuneo Galimberti, Piazza Galimberti Cuneo, 

 
Data ______________________ Firma __________________________________________ 
 

 

 

SPAZIO DISPONIBILE PER EVENTUALE DELEGA A PRIVATI 
 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________ delega a presentare 
la domanda in sua vece il/la sig./sig.ra_______________________________________________________. 
Informa il delegato che è tenuto a produrre all'ufficio ricevente una fotocopia del proprio documento di 
identità per i controlli previsti dalla legge. 
Estremi documento: ______________________________ rilasciato da _____________________________ 
in data _______________________ . 
 
Data______________________ Firma_______________________________


L’Ufficio Trasporti della Provincia di Cuneo consente l’accesso occasionale ai propri sportelli di persone munite di delega. La 
stessa persona non potrà accedere agli sportelli con più di cinque deleghe nel corso dell’anno, altrimenti si configurerà l’ipotesi di 
esercizio abituale e abusivo dell’attività di consulenza automobilistica punita ai sensi dell’art. 348 del Codice Penale. 

 

I dati conferiti saranno trattati nel rispetto dei principi di cui al regolamento UE       
n. 2016/679 e alla normativa nazionale vigente in materia. 


