
CAMERA DI COMMERCIO INDUSTRIA ARTIGIANATO E AGRICOLTURA RIVIERE DI LIGURIA – IMPERIA LA SPEZIA SAVONA

DOMANDA DI ISCRIZIONE NEL RUOLO DEI MEDIATORI MARITTIMI

PERSONE FISICHE

Prot. _____________ del ________________
MARCA DA BOLLO
  

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………….……………………………………………. 

nato/a a ………………………………………….…….. il ………………………. C.F. ………………………………… 

residente in ……………………………………………… via/p.zza  …………………………………………………….

C.A.P. ………………, domicilio professionale in ……………………………… via/p.zza …………………………….  

……………………………………………………… C.A.P. ………………, Tel………………………………………. E-mail

……………………………………………………….…

CHIEDE

di  essere  iscritto  nella   sezione  speciale  del  Ruolo  interprovinciale  dei  Mediatori  marittimi  tenuto  dalla  Camera  di
Commercio Riviere di Liguria, ai sensi della legge 12.03.68 n. 478 e del regolamento di attuazione D.P.R. 04.01.73 n. 66.

AMMONITO

sulla responsabilità penale prevista dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n.445 cui va incontro per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci 

DICHIARA
ai sensi dell’art. 46 del DPR 28.12.2000 n.445

 che i dati anagrafici sopra riportati corrispondono al vero

 di essere residente o avere domicilio professionale in ………………………………………………… (1)

 di essere cittadino ………………………………………………………………………………………. (2)

 di essere in possesso del titolo di studio di  ……………………………………… (3) conseguito nell’anno scolastico

…………………………… presso l’Istituto  scolastico di …………………………………………………………. della

città di ……………………………… in via/p.zza  …………………………….…………………n……………

 di aver superato in data …………. l’esame di idoneità sostenuto presso la Camera di Commercio di …………………….

 di  essere  consapevole  del  fatto  che  a  partire  dal  momento  dell’inizio  dell’attività  non  dovrà  svolgere  attività

incompatibili ai sensi dell’art.3 della legge 12.03.68 (4)
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CAMERA DI COMMERCIO INDUSTRIA ARTIGIANATO E AGRICOLTURA RIVIERE DI LIGURIA – IMPERIA LA SPEZIA SAVONA

DA COMPILARSI IN CASO DI TRASFERIMENTO

Il/La sottoscritto/a …………………………………………C.F. ………………………………….. iscritto/a al n. …………….

Del  Ruolo  dei  Mediatori  marittimi  di  …………………………..  chiede  di  essere  trasferito/a  nel  Ruolo  dei  Mediatori

marittimi tenuto dalla camera di Commercio Riviere di Liguria.

ALLEGA

1. Attestazione del versamento di euro 31,00 effettuato con le modalità indicate nel sito www.rivlig.camcom.gov.it
2. La prescritta cauzione bancaria o con deposito presso la Banca d’Italia di euro 258,23 a favore dell’Ente camerale 
3. Attestazione   del  versamento  della  tassa  di  concessione  Governativa  di  euro  168,00  effettuato  con  il  sistema  di

pagamento pagoPA (non dovuta in caso di trasferimento da altra provincia).

DATA                                   FIRMA PER ESTESO E LEGGIBILE

SPAZIO PER L’ACCERTAMENTO DELLA IDENTITA’ DEL FIRMATARIO ai sensi dell’art. 38 DPR 445-2000

Doc. ric. …………………………………….n………………………………………….rilasciato il……………………

da …………………………………………………………………………………….

      

Data                                           Firma per esteso e qualifica del ricevente

PER LA VERIFICA DELLA FIRMA SI PROCEDE NEL MODO SEGUENTE

A. Se presentata allo sportello dell’Ufficio camerale competente direttamente dall’interessato, il dipendente addetto dovrà
annotare l’identità del firmatario e riportare gli estremi del documento di identità valido nella pratica

B.  Se presentata da incaricati o inviata per posta alla pratica va allegata una copia fotostatica semplice di tutto il documento
di identità valido

C. In caso di firma digitale, l’identificazione avviene tramite il certificato digitale.

NOTE

1. Il richiedente deve risiedere o avere domicilio professionale nelle province di Savona, di Imperia o della Spezia o in una
provincia rientrante nei compartimenti  marittimi di competenza dell’ente  camerale Riviere di  Liguria e cioè Parma,
Cremona, Modena, Reggio Emilia, Cuneo, Torino, Aosta, Asti e Alessandria. 

2. Cittadino italiano o cittadino di uno dei stati membri della Comunità Europea (art.7 D.P.R. 04.01.1973 n. 66 ). I cittadini
comunitari possono autocertificare il possesso dei requisiti morali, ma per quanto riguarda il periodo nel quale hanno
soggiornato in altro paese comunitario, deve essere indicato con esattezza l’Ente presso il quale è possibile verificare la
veridicità  di  quanto dichiarato,  facendo uso dell’ulteriore apposito  modello  di autocertificazione; nell’ipotesi  in  cui
presso tale  Ente non sia  possibile  effettuare il  controllo,  il  cittadino dovrà provvedere a dimostrare il  possesso dei
requisiti, pena la cancellazione dell’iscrizione effettuata in base all’autocertificazione. Il riconoscimento del possesso dei
requisiti professionali  è effettuato dal Ministero dello Sviluppo Economico.

3. Il titolo di studio minimo richiesto è quello di scuola media inferiore
4. Art.  3  legge  12.03.68  n.  478:  l’esercizio  della  professione  dei  mediatori  marittimi  è  incompatibile  con  qualunque

impiego pubblico o privato retribuito,  fatta eccezione per  l’impiego presso imprese svolgenti  attività  di  mediazione
marittima e per i dipendenti pubblici in regime di tempo parziale con prestazione lavorativa non superiore al 50% di
quella a tempo pieno.
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CHIEDE
che l’accertamento dei requisiti morali venga adempiuto con dichiarazione sostitutiva di certificazione ai sensi dell’art.46
DPR 445-2000, di seguito compilata:

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(ai sensi dell’art.46 DPR 445-2000)

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________, 
nato/a a ___________________________________________il_________________________________  e 
residente in ____________________________via/p.zza ________________________________________

INFORMATO  DELLE  SANZIONI  PENALI  PREVISTE  DALL’ART.76  DEL  DPR  28.12.2000  n.  445  PER  LE
IPOTESI DI FALSITA’ IN ATTI E DICHIARAZIONI MENDACI IVI INDICATE

DICHIARA

- di non essere interdetto, inabilitato, fallito (o che il fallimento è chiuso), di non aver subito condanne per delitto
contro la pubblica amministrazione, l’amministrazione della giustizia, la fede pubblica, l’economia pubblica,
l’industria, il commercio, il patrimonio, per esercizio abusivo della mediazione e per ogni altro delitto non
colposo per il quale la legge commini la pena della reclusione non inferiore,  nel minimo a due anni e, nel
massimo a cinque anni, salvo che sia intervenuta la riabilitazione.

- di godere del pieno diritto dei diritti civili
- di  non  essere  sottoposto  ad  alcuna  delle  cause  di  divieto,  sospensione  o  decadenza  previste  dal  D.Lgs.

159/2011 (antimafia)

FIRMA DEL DICHIARANTE

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

SPAZIO PER L’ACCERTAMENTO DELLA IDENTITA’ DEL FIRMATARIO ai sensi dell’art.38 DPR 445-2000

NOME E COGNOME …………………………………………………………………….………………………………

N. Doc. di riconoscimento………………………..………………………………….…rilasciato il…………………….

da…………………………………………………………..

Data ________________  Firma per esteso e qualifica del ricevente ________________________________

N.B.  I  dati  raccolti  con  questo  modulo  saranno  utilizzati  dalla  CCIAA  Riviere  di  Liguria   soltanto  a  fini
amministrativi, nei limiti e con le modalità consentite dal D.Lgs. 196/2003 a tutela della privacy.
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