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DOMANDA  PER  L’ISCRIZIONE  AL  RUOLO  DEI CONDUCENTI DI    DI  VEICOLI  O  NATANTI  

ADIBITI  A  SERVIZI  PUBBLICI  NON  DI  LINEA  DI  GENOVA CUI  ALLA  

LEGGE  REGIONALE  N.  25  DEL  2007 E SUCC.VE MODIFICAZIONI 
 

Il sottoscritto……………………………………….nato a…………………………il………………………… 

 

Residente a……………………………..prov………via………………………………………………………. 

 

Avendo superato in data………………………………l’esame di iscrizione al Ruolo conducenti di: 

 

[ ] Autovettura/motocarrozzetta  -  [ ] Natante  -  [ ] Veicoli a trazione animale  -   

 
Allega i seguenti documenti dichiarando ai sensi e per gli effetti degli articoli n. 46, 47, 76 del 

D.P.R. 445/2000, consapevole della responsabilità prevista dal codice penale e dalle leggi 

speciali in materia, a carico di chi rilascia dichiarazioni mendaci o forma atti falsi, nonché 

della decadenza dei benefici eventualmente conseguiti a seguito del provvedimento adottato, 

così come previsto dall’art. 75 del decreto stesso che gli stessi sono conformi agli originali. 

 

   []    Copia Certificato Abilitazione Professionale / Libretto Navigazione 

 

   []    Copia titolo di studio 

 

   []    Copia documento di identità 

 

[]   Copia del  versamento di  €  168,00  sul c.c.p.  n.  8003 intestato Agenzia delle Entrate 

Centro          Operativo di Pescara - Tasse Concessioni Governative  

 

[]   Copia del  versamento di  €   31,00  con modalità  pagoPa ,  causale  diritti di segreteria 

iscrizione Ruolo conducenti 

 

[]   Copia versamento F24 per  imposta di bollo € 16 riportante Codice Tributo di 

riferimento 2501 

 

         _______________________ 

              Firma del dichiarante 

             Ai sensi dell’art. 38 D.Lgs. 445/2000 

 

La presente domanda debitamente compilata e sottoscritta, con gli allegati sopra 

indicati, deve essere trasmessa in file pdf. al seguente indirizzo: 

cciaa.genova@ge.legalmail.camcom.it 

 
L’indirizzo di posta elettronica certificata della Camera di Commercio  di Genova è abilitata 

alla ricezione di mail ordinarie. 
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