Citta me tI'OpOli tana Dipartimento V - Servizio 2

@ “Vigilanza e controllo su attivitd di Motorizzazione Civile e di trasporto”
di Roma Capitale Viale Giorgio Ribotta, 41/43 - 00144 Roma

Pec: svileconom@pec.cittametropolitanaroma.gov.it

Y

Compilazione e Firma da parte di un Tecnico abilitato ESENTE
MOD 03 DICHIARAZIONE CONFORMITA' LOCALI MARCA
PROT. N. DEL DA BOLLO

I1/La sottoscritto/a

nato/a a Provl | | il
residente in Prov |:|:|

indirizzo 1.
C.F. abilitato all’esercizio della libera professione,
iscritto all’albo professionale dei/degli conn°®

Consapevole delle Sanzioni Penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni
mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base
di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 47 del D.P.R. 445/2000; ai sensi e per gli effetti dell’art. 47

del citato D.p.r.; sotto la propria responsabilita
DICHIARA

1. Che la forma e la consistenza dell’unita immobiliare sita in | |

indirizzo n.| | cap :l censita al

¢ conforme alla planimetria e relativa relazione tecnica descrittiva allegata alla presente perizia, e rispetta

le prescrizioni di cui al:

D.M. 17.05.1995 n. 317 (Autoscuole);

D.M. 09.11.1992 (Studi di consulenza automobilistica)

2. Che sul locale é stato rilasciato il certificato di agibilita, che si allega, in conformita alla destinazione

d’uso prevista con la presente perizia. In alternativa si allega il certificato di imbocco in fogna oppure licenza
edilizia;

3. che nei locali ¢ rispettata la vigente normativa in materia di sicurezza antincendio, e che per la relativa

prevenzione sono previsti i seguenti presidi antincendio:
a)
b)
¢)
d)

4. che I’unita immobiliare ¢ conforme alla normativa dettata dal D.M. 37/2008 (sicurezza degli impianti) e

Decreto Legislativo 81/2008 e s.m.i. (tutela della salute e sicurezza dei lavoratori);

5. che la destinazione d’uso dei locali risulta essere conforme agli strumenti urbanistici ed ai regolamenti

comunali in vigore;



6. che i locali comprendono:

superfici calpestabili: | Aula di teoria dotata di idoneo arredamento
e separata dagli uffici o da altri locali di | Mq |:|
ricevimento al pubblico (solo autoscuole)

Ufficio di segreteria Mq
Servizi igienici composti da bagno e
antibagno illuminati e areati Mgq I:I

Totale superficie Mgq |:|

7. che l’altezza minima dei locali ¢ quella prevista dal regolamento edilizio vigente nel Comune per

categoria commerciale/artigianale.

Firma e Timbro del Tecnico dichiarante




Informativa sulla Privacy ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 679/2016

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE n. 679/2016 si fornisce I'informativa riguardante il trattamento dei dati
personali che sara effettuato da questa Amministrazione relativamente all’attivita di segnalazione certificata di
inizio attivita all’esercizio dell’attivita di autoscuola e ss.mm.ii, ai sensi del D.M 17/1995 n. 317, Legge 2 aprile
2007 n.40 (conversione in Legge del Decreto Bersani).

1.

9.

Il Titolare del Trattamento ¢ la Citta Metropolitana di Roma Capitale - Via IV Novembre, 119/A - 00187
Roma;

Il Responsabile della Protezione Dati sara raggiungibile al seguente indirizzo mail:
dpo@cittametropolitanaroma.gov.it;

Il Responsabile interno del Trattamento ¢ il Direttore del Dipartimento V domiciliato in Roma, viale
Giorgio Ribotta, 41;

Incaricati-autorizzati del trattamento sono i dipendenti del Servizio 2 — Dipartimento V sede in viale
Ribotta, 41 (Dott.ssa Lorella Tassi, Dott.ssa Antonella Ramelli, Dott.ssa Alessandra Trobbiani, Dott.ssa
Rosa Maria Mellace, Sig.ra Marcella Risa, Sig. Gianluca Laurenzi, Sig. Luca Coscarella, Dott. Flavio
Bianconi) che agiscono sulla base di specifiche istruzioni fornite dal Responsabile interno in ordine a
finalita e modalita del trattamento;

Il trattamento dei dati sara esclusivamente finalizzato relativamente all’attivita di segnalazione certificata
di inizio attivita all’esercizio dell’attivita di autoscuola e ss.mm.ii, ai sensi del D.M 17/1995 n. 317, Legge 2
aprile 2007 n.40 (conversione in Legge del Decreto Bersani).

Le informazioni trattate sono dati comuni;

I dati forniti saranno trattati con I'ausilio di mezzi elettronici dal personale dell’ Amministrazione; il
trattamento sara effettuato nel rispetto delle misure di sicurezza di cui al Regolamento UE n. 679/2016 e
secondo le istruzioni impartite dal Responsabile del Trattamento ai propri incaricati. In particolare i dati
saranno trattati in modo lecito e secondo correttezza; raccolti e registrati per scopi determinati, espliciti e
legittimi, ed utilizzati in altre operazioni del trattamento in termini compatibili con tali scopi, esatti e, se
necessario, aggiornati, pertinenti, completi e non eccedenti rispetto alle finalita per le quali sono raccolti o
successivamente trattati;

Il conferimento dei dati ¢ obbligatorio e I'eventuale rifiuto di fornire tali dati potrebbe comportare la
mancata conclusione del procedimento;

I dati conferiti saranno trattati e conservati per il periodo di tempo necessario al conseguimento delle
finalita per le quali sono stati raccolti;

10.1 dati forniti non saranno oggetto di profilazione (processi decisionali automatizzati consistenti

nell’utilizzo di informazioni per valutare determinati aspetti relativi alla persona, per analizzare o
prevedere aspetti riguardanti il rendimento professionale, la situazione economica, la salute, le preferenze
personali, gli interessi, I'affidabilita, il comportamento, I'ubicazione o gli spostamenti);

11. l’interessato potra esercitare i diritti di cui agli articoli 15 e seguenti del Regolamento n.679/2016 (diritto

di accesso ai propri dati personali e loro rettifica, diritto alla cancellazione degli stessi/diritto all’oblio o
diritto di limitazione del trattamento o di opposizione al trattamento) c/o I'Ufficio del Responsabile
interno del Trattamento - Direttore di Dipartimento V e il diritto di reclamo ad una Autorita di Controllo.

DATA FIRMA PER PRESA VISIONE
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