[ MARCA
DA BOLLO
DA € 16,00

DIREZIONE TERRITORIALE DEL LAVORO
C.so Garibaldi, 142/D - p.zzo Amato
84123 SALERNO

DOMANDA DI AMMISSIONE AGLI ESAMI PER CONDUTTORI DI GENERATORI DI VAPORE —[

CHIEDE
di essere ammesso agli esami per il conseguimento del patentino di abilitazione alla conduzione di generatori di vapore

| e grado - che si terranno in SALERNO nella sessione maggio/giugno 20...
(specificare grado)

A tal fine, avvalendosi di quanto disposto dall’art. 46 del D.P.R. 28/12/2000 n. 443, consapevole:

a) delle responsabilita penali cui pud andare incontro in caso di false dichiarazioni (art. 76 D.P.R. n. 445/2000);
b) della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazione falsa (art. 75
D.P.R. n. 445/2000):

DICHIARA:
di €SSETe NAMO & ...
(luogo di nascita)
(giorno, mese, anno)

di essere in possesso del certificato di abilitazione............ grado per la conduzione di generatori

di vapore, rilasciato dal S.I.L. (ex Ispettorato del Lavoro) di ..........

ndata.........oeeeueeeiieinnnn, numero.............. (M

(1) di essere in possesso del titolo di SUAIO ..ot
(licenzia media, diploma, laurea)

SPECIEEIAZIONE A . ovroncssmmsimsnmsn s RS TR s s oo conseguito/a nell’anno.................

PROBEO o s vt a8 % S VA KR ST Wb S et i S S R S

(indicare citta, via e numero civico c.a.p.)



N.B. Chiede che tutte le comunicazioni relative agli esami gli siano trasmesse all’indirizzo sopra

indicato (ovvero, al seguente INdiMZZ0) ......cuuuuiiiierreerie it s

teliendll o L e T R e e s e S T N A T e A S A

(firma per esteso)

Inoltre il candidato dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003,
che i dati personali di cui alla presente istanza sono richiesti obbligatoriamente ai fini del procedimento in
questione. Gli stessi, trattati anche con strumenti informatici, non saranno diffusi, ma potranno essere
comunicati soltanto a soggetti pubblici per I'eventuale seguito di competenza. L’interessato potra esercitare i
diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs. n. 196/2003. il responsabile del trattamento dati ¢ il Dr. REIELLI Giacomo.

(firma per esteso)

Allegati (barrare quelli presentati):

(@]

Note:

Certificato medico di idoneita psico-fisica rilasciato dall’A.S.L. oppure dal medico competente della propria
azienda ovvero da centri privati di medicina del lavoro o da sanitari di enti pubblici, con data di rilascio non
anteriore a 6 mesi dalla data di scadenza della domanda:

n. 2 fotografie formato tessera, di data recente, firmate sul davanti dall’aspirante;

libretto personale di tirocinio con le debite iscrizioni e il relativo accertamento;

copia fronte retro della carta d’identita o di altro documento equipollente;

copia del permesso di soggiomo se cittadino non comunitario;

attestazione di frequenza “Corso per conduttori Generatori di Vapore™ per chi intende usufruire della riduzione
del periodo di tirocinio avendo sostenuto con esito positivo il colloquio previsto al termine del relativo corso di
preparazione;

certificato di abilitazione posseduto, per chi & gia in possesso di certificati di grado inferiore;

attestazione del titolare della ditta utente del generatore di vapore rilasciata ai fini del riconoscimento dei
sabato e dei festivi come giornate lavorative da conteggiare nel computo del periodo di tirocinio;

altro.

(1) solo per gli aspiranti al 1° grado
(*) solo per coloro gia in possesso di certificato di abilitazione conduzione g.v.



