
ALLA PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 
Dipartimento enti locali, agricoltura, ambiente  

Ufficio affari istituzionali degli enti locali 

Via Vannetti, 32 – 38122 Trento 
T  +39 0461 492921 

@     dip.entilocali@provincia.tn.it  
pec  dip.entilocali@pec.provincia.tn.it  

  

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEI REVISORI CONTABILI DEGLI ENTI LOCALI DELLA 

PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO 

(comma 3 art. 206 della legge regionale 3 maggio 2018, n. 2) 

 

Il sottoscritto / La sottoscritta 

cognome __________________________________ nome 

_________________________________ 

nato a ____________________________________________________________ il  ___/___/_____ 

residente a __________________________ indirizzo ________________________ n. civico _____ 

codice fiscale      

indirizzo di posta elettronica/posta elettronica certificata (PEC) 

_____________________________ 

fax ____________________________________ 

 

CHIEDE 

 

di essere iscritto per l’anno 2026 all’elenco dei revisori dei conti degli Enti Locali della Provincia 

Autonoma di Trento, istituito ai sensi dell’articolo 206 della legge regionale 3 maggio 2018, n. 2 

“Codice degli enti locali della Regione autonoma Trentino-Alto Adige”. 

 

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del d.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali nel 

caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76 del 

d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici conseguenti al 

provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal 

controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art. 

75 d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445), sotto la propria responsabilità, 

 

DICHIARA 



 

□ di essere iscritto nel registro dei revisori legali di cui al decreto legislativo 27 gennaio 2010, n. 

39: _________________________________________________________________________ 

(indicare numero e data di iscrizione) 

 

e/o 

 

□ di essere iscritto all’Ordine dei dottori commercialisti e degli esperti contabili di 

________________________________________________________________________________ 

(indicare numero e data di iscrizione) 

 

□ di aver acquisito nell’anno 2025 (anno precedente a quello di iscrizione) almeno dieci crediti 

formativi in materia di contabilità pubblica e gestione economica e finanziaria degli enti locali e 

aspetti connessi ai principali adempimenti dei revisori con superamento del test finale (specificare 

soggetto formatore, tipologia, materia, data, durata in ore del corso e numero dei crediti formativi 

acquisiti): 

 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 

□ Il sottoscritto dichiara altresì di eleggere il seguente indirizzo di posta elettronica certificata (o 

l’indirizzo PEC sopra indicato) ________________________________ quale domicilio digitale cui 

si chiede vengano inviati tutti i documenti e le comunicazioni inerenti la procedura attivata con la 

presente domanda. 

 

 

 
 

 

Luogo e data                                                                                        Firma dell’interessato 

 

……………………….                                                                       ………………………………… 
 

 

Si allega la seguente documentazione:  

 

❑ Fotocopia del documento di riconoscimento (se la domanda è sottoscritta con firma autografa e non in 

presenza del dipendente addetto) 

 


