RESPONSABILE TECNICO

Il presente modulo riguarda (barrare A o B):

A [J NOMINA DI PERSONA
B [] MODIFICA DI PERSONA

DATI ANAGRAFICI

Cognome

Codice fiscale
Cittadinanza

Luogo di nascita: Comune

Stato

RESIDENZA ANAGRAFICA

Via/p.zza
Comune

Stato

dichiara di  accettare l'incarico

codice fiscale

relativamente alla/e categoria/e classe/1

Nome

Data di nascita

Prov ( )
N° civico
Cap Prov ( )
11 sottoscritto:
di responsabile tecnico dell'impresa

Consapevole della responsabilita penale e delle conseguenti sanzioni cui pud andare incontro in caso di
falsa dichiarazione, ai sensi degli articoli 47 e 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28
dicembre 2000, n. 445, e succ. mod. e int.,, nonché della decadenza dei benefici eventualmente
conseguiti a seguito del provvedimento adottato, cosi come previsto dall’art. 75 del decreto stesso:

DICHIARA

Ddi essere in possesso dei requisiti di cui all’articolo 10, comma 2, lettere c), d), ), 1) del D.M. 3 giugno 2014,

n. 120;

Ddi essere in possesso di titolo di studio

conseguito presso

i

O  di aver partecipato al corso di formazione per responsabile tecnico ai sensi dell’articolo 11, comma 1
bl b

lettera a), del D.M. 406/98;

I:ldi essere in possesso dell’attestato di idoneita di cui all’articolo 12, comma 4, lettera c), del D.M. 3 giugno

2014, n. 120;

Luogo e data

Responsabile Tecnico
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