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PROVINCIA DI VICENZA 

AREA LAVORI PUBBLICI 

Servizio Trasporti 

C.trà SS. Apostoli 18  – 36100  VICENZA  - Tel. 0444/908351 -  C. Fisc. P. IVA  00496080243 

ESAME PER IL CONSEGUIMENTO DELL'ABILITAZIONE ALLA PROFESSIONE DI 

ISTRUTTORE DI GUIDA PRESSO LE AUTOSCUOLE 

 

MODULO DI CONSENSO ALL'USO 

 

per l'utilizzo dei veicoli durante le prove pratiche di capacità di istruzione alla guida 

(da redigersi per ciascun veicolo ed inviare prima delle prove pratiche all'indirizzo mail 

trasporti@provincia.vicenza.it 

 

Dichiarazione resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000 T.U. sulla documentazione 

amministrativa. 

 

Il sottoscrittore è consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del T.U. 

 

Il Sottoscritto ____________________________________________________________ in qualità di Legale 

Rappresentante del Consorzio denominato ______________________________________________ 

Con sede in _________________ via _________________________ C.F./P.IVA _____________________ 

consente l’utilizzo dei seguenti veicoli per l’effettuazione delle prove pratiche per l’abilitazione alla 

professione di istruttori di guida ai candidati e ai commissari per la sessione 2026 della Provincia di Vicenza. 

 

Dichiara inoltre che i veicoli: 

- presentano le caratteristiche tecniche prescritte dall’allegato II, lettera B, del D. Lgs. 18 aprile 2011, 

n. 59; 

- sono in regola con la revisione; 

- sono coperti da apposita polizza assicuratrice anche nei confronti dei terzi trasportati appartenenti alla 

commissione esaminatrice per esame abilitazione istruttore di autoscuola. 

 

Elenco Veicoli 

Categoria Targa Marca e Modello 

A   

B   

BE   

C   

CE   

D   

DE   

 

Luogo e Data           Firma 

 

________________________      _____________________________ 

 

 

Allegare: 

- fotocopia documento d’identità 

- copia carta circolazione e assicurazione per ogni veicolo 
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