
All’Assessorato Sviluppo economico, 
Formazione e Lavoro, Mobilità sostenibile  
Dipartimento Sviluppo economico ed energia 
Struttura competitività del sistema economico e incentivi 
Piazza della Repubblica 15 
11100 AOSTA – AO 
E-MAIL: u-profiliartigiani@regione.vda.it 
PEC:     industria_artigianato_energia@pec.regione.vda.it 

Istanza di ammissione all’esame per l’abilitazione allo svolgimento dell’attività di acconciatore, 

ai sensi della legge regionale 7 maggio 2012, n. 14 in combinato disposto con la deliberazione di 

Giunta regionale n. 340 del 28 marzo 2022. 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________ (Prov. _____) il ___________________________ 

cittadinanza ______________________________________ stato _____________________________ 

codice fiscale _____________________________________ 

residente nel Comune di  ___________________________________  C.A.P.  ______  (Prov. ______) 

in via/fraz./p.zza _______________________________________________ numero civico _________ 

Domicilio (indicare solo se diverso dalla residenza): 

Comune di ___________________________________  C.A.P.  ______  (Prov. ______) 

in via/fraz./p.zza _______________________________________________ numero civico _________ 

tel.____________________________  indirizzo e-mail  _____________________________________ 

indirizzo PEC _______________________________________________________________________ 

CHIEDE 

ai sensi della legge regionale 7 maggio 2012, n. 14 “Disciplina dell'attività di acconciatore” di essere 

ammesso/a a sostenere le prove d’esame per l’abilitazione professionale all’esercizio dell’attività di 

acconciatore e a tal scopo  

DICHIARA 

 di essere consapevole delle conseguenze amministrative e penali, nel caso di falsità in atti e 

dichiarazioni mendaci, previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e dall'art. 489 

C.P;  

di aver adempiuto, ai sensi del D.P.R. 26 ottobre 1962, n. 642 al pagamento dell’imposta di bollo, da 

assolversi esclusivamente in modo virtuale, indicando il codice IUV ________________  così come 

riportato nella ricevuta telematica di avvenuto pagamento (RT), che la Piattaforma inoltrerà alla casella 

e-mail indicata dall’utente al momento del pagamento stesso; 
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di aver preso visione dell’allegata informativa privacy ai sensi dell’articolo 13 del regolamento generale 

sulla protezione dei dati personali (UE) 2016/679; 

 
di possedere uno dei seguenti requisiti previsti: 
 

 Qualifiche di cui all’articolo 1, comma 1, lettera a) in combinato disposto con il comma 4, 
lettera a) della deliberazione della Giunta regionale 340/2022: 

1) corso triennale di “Operatore del benessere” – indirizzo acconciatura – svolto nell’ambito del 

sistema di Istruzione e Formazione Professionale (IeFP) presso la scuola _____________ 

______________________________, con sede in _________________________ conseguito 

in data __________________; 

2) corso annuale (IV annualità), volto al rilascio del diploma professionale di “Tecnico 

dell’acconciatura”, nell’ambito del sistema di Istruzione e Formazione Professionale (IeFP) 

presso la scuola ______________________________________, con sede in 

__________________________, con ammissione all’esame finale. 

 

 Qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera a) della legge regionale 14/2012: 

1) corso di qualificazione biennale di formazione professionale, conseguito in data 

____________________________, presso la scuola _______________________________, 

con sede in _____________________; 

2) corso di specializzazione di contenuto prevalentemente pratico, della durata di 750 ore, in esito 

al quale non sia stata rilasciata qualificazione professionale, conseguito in data 

__________________, presso la scuola ________________________________, con sede in 

_________________________________; 

oppure 
 

2) attività lavorativa qualificata della durata di un anno, effettuata nell’arco di due anni, in qualità di 

dipendente, socio attivo o collaboratore familiare dal ___________________ al 

____________________, presso l’impresa di acconciatura ___________________________, 

con sede in __________________________. 

 

 Esperienze lavorative e qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera b) della legge 
regionale 14/2012: 

1) attività lavorativa qualificata della durata di tre anni, effettuata nell’arco di cinque anni, in qualità 

di titolare di impresa o di socio partecipante al lavoro, dipendente, familiare coadiuvante o 

collaboratore coordinato e continuativo dal _________________ al ______________, presso 

l’impresa di acconciatura _____________________________, con sede in 

____________________________; 

2) corso di formazione professionale di contenuto prevalentemente teorico, della durata di 300 ore, 

in esito al quale non sia stata rilasciata qualificazione professionale, conseguito in data 



  
 

__________________, presso la scuola ________________________________, con sede in 

_________________________________. 

 

 Esperienze lavorative e qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera b) della legge 
regionale 14/2012: 

1) periodo di apprendistato dal ___________________________ al _______________________, 

presso l’impresa di acconciatura _____________________________, con sede in 

____________________________; 

2) attività lavorativa qualificata della durata di un anno, effettuata nell’arco di due anni, in qualità di 

dipendente, socio attivo o collaboratore familiare dal ___________________ al 

____________________, presso l’impresa di acconciatura ___________________________, 

con sede in __________________________; 

3) corso di formazione professionale di contenuto prevalentemente teorico, della durata di 300 ore, 

in esito al quale non sia stata rilasciata qualificazione professionale, conseguito in data 

__________________, presso la scuola ________________________________, con sede in 

_________________________________. 

 
Luogo e data _________________ 

 

 

 

 

 

 

IL RICHIEDENTE 

 

 

(firma) 

 

La presente istanza è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto oppure è 

sottoscritta e inviata unitamente alla copia fotostatica fronte e retro di un documento d’identità in corso 

di validità del dichiarante a mezzo posta telematica o ordinaria (art. 38 del DPR n. 445/2000). 

 

ALLEGA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 
Qualifiche di cui all’articolo 1, comma 1, lettera a) in combinato disposto con il comma 4, 
lettera a) della deliberazione della Giunta regionale 340/2022: 

 

 Documentazione attestante la frequenza al corso di qualificazione triennale di “Operatore del 
benessere” – indirizzo acconciatura – svolto nell’ambito del sistema di Istruzione e 
Formazione Professionale (IeFP); 

 

 Documentazione attestante la frequenza al corso annuale (IV annualità), volto al rilascio del 
diploma professionale di “Tecnico dei trattamenti estetici”, nell’ambito del sistema di Istruzione 
e Formazione Professionale (IeFP). 
 
  

 



  
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
 
 
 

 
Qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera a) della legge regionale 14/2012: 

 

 Documentazione attestante la frequenza al corso di qualificazione biennale di formazione 
professionale; 
 

 Documentazione attestante la frequenza al corso di specializzazione di contenuto 
prevalentemente pratico, della durata di 750 ore, in esito al quale non sia stata rilasciata 
qualificazione professionale; 

oppure 

 Per l’attività lavorativa qualificata svolta in qualità di: 
o dipendente, documentazione rilasciata dal centro per l’impiego ovvero 

documentazione equipollente (contratto di lavoro e buste paga) attestante lo 
svolgimento di un anno di attività lavorativa presso un’impresa di estetista; 

o collaboratore familiare, titolare di impresa non artigiana o di socio, documentazione 
contributiva ai fini INPS e/o documentazione assicurativa, rilevata dal certificato INAIL 

e supporto dell’effettiva partecipazione e delle mansioni svolte.  

 
Esperienze lavorative e qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera b) della legge 
regionale 14/2012: 

 Copia del contratto di apprendistato o documentazione equipollente; 
 

 Per l’attività lavorativa qualificata svolta in qualità di: 
o dipendente, documentazione rilasciata dal centro per l’impiego ovvero 

documentazione equipollente (contratto di lavoro e buste paga) attestante lo 
svolgimento di un anno di attività lavorativa presso un’impresa di estetista; 

o collaboratore familiare, titolare di impresa non artigiana o di socio, documentazione 
contributiva ai fini INPS e/o documentazione assicurativa, rilevata dal certificato INAIL 
e supporto dell’effettiva partecipazione e delle mansioni svolte;  
 

 Documentazione attestante la frequenza al corso di formazione professionale di contenuto 
prevalentemente teorico, della durata di 300 ore, in esito al quale non sia stata rilasciata 
qualificazione professionale. 
 

 

 
Esperienze lavorative e qualifiche di cui all’articolo 5, comma 2, lettera b) della legge 
regionale 14/2012: 

 Per l’attività lavorativa qualificata svolta in qualità di: 
o dipendente, documentazione rilasciata dal centro per l’impiego ovvero 

documentazione equipollente (contratto di lavoro e buste paga) attestante lo 
svolgimento di un anno di attività lavorativa presso un’impresa di estetista; 

o collaboratore familiare, titolare di impresa non artigiana o di socio, documentazione 
contributiva ai fini INPS e/o documentazione assicurativa, rilevata dal certificato INAIL 
e supporto dell’effettiva partecipazione e delle mansioni svolte;  
 

 Documentazione attestante la frequenza al corso di formazione professionale di contenuto 
prevalentemente teorico, della durata di 300 ore, in esito al quale non sia stata rilasciata 

qualificazione professionale. 



  
 

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL REGOLAMENTO 

EUROPEO PRIVACY (UE) 2016/679 (GDPR) 

 

Ai sensi di quanto previsto dall’art. 13 del REGOLAMENTO (UE) DEL PARLAMENTO EUROPEO E DEL 

CONSIGLIO del 27 aprile 2016 n. 679 in materia di protezione dei dati personali si informa: 

 
TITOLARE DEL TRATTAMENTO 
Titolare del trattamento è la Regione Autonoma Valle d’Aosta/Vallée d’Aoste, in persona del legale 
rappresentante pro tempore, con sede in Piazza Deffeyes, n. 1 – 11100 Aosta, contattabile all’indirizzo pec 

segretario_generale@pec.regione.vda.it. oppure segretario_generale@regione.vda.it. 

 
DELEGATO AL TRATTAMENTO 
Delegato al trattamento dei dati è il Dirigente della Struttura competitività del sistema economico e incentivi, 
Dott.ssa Alessandra Spalla (tel. 0165/274727 – e-mail a.spalla@regione.vda.it). 
 
DATI DI CONTATTO DEL RESPONSABILE DELLA PROTEZIONE DEI DATI (DPO) 
Il responsabile della protezione dei dati della Regione Autonoma Valle d’Aosta/Vallée d’Aoste (DPO) è 

raggiungibile ai seguenti indirizzi: PEC privacy@pec.regione.vda.it (per i titolari di una casella di posta 

elettronica certificata) o PEI privacy@regione.vda.it, con una comunicazione avente la seguente intestazione: 
“All’attenzione del DPO della Regione Autonoma Valle d’Aosta/Vallée d’Aoste”. 

 
FINALITA’ DEL TRATTAMENTO 
I dati forniti saranno trattati da personale autorizzato del Dipartimento sviluppo economico e energia anche in 

forma elettronica, per le finalità istituzionali, in particolare per il controllo dei requisiti necessari per 
l’ammissione all’esame per l’abilitazione allo svolgimento dell’attività di acconciatore, ai sensi della legge 

regionale 7 maggio 2012, n. 14. I dati saranno comunicati ai soggetti indicati dalla vigente normativa (INPS, 

Ministero del lavoro e delle politiche sociali, etc) per le finalità di controllo e verifica previste dal Dpr 
445/2000. Il conferimento dei dati è obbligatorio per lo svolgimento del procedimento di cui sopra. In caso di 

rifiuto di conferimento dei dati richiesti non si potrà dare seguito all’istanza cui si riferisce la presente 

informativa. 

 
AMBITO DI COMUNICAZIONE E DIFFUSIONE DEI DATI 
I dati personali conferiti sono altresì trattati dal personale dipendente della Regione Autonoma Valle 

d’Aosta/Vallée d’Aoste, anche appartenente a dipartimenti e uffici diversi da quello che raccoglie i dati e che 
agisce sulla base di specifiche istruzioni fornite in ordine alle finalità e alle modalità del trattamento medesimo 

e dirette a garantire la riservatezza e la sicurezza. 

 
PERIODO DI CONSERVAZIONE 
I dati forniti saranno conservati in formato cartaceo e digitale di cui è titolare la Regione Autonoma Valle 
d’Aosta/Vallée d’Aoste, protetto da adeguate misure di sicurezza, e non saranno sottoposti ad ulteriori 
trattamenti né potranno essere modificati. Il loro trattamento si basa sulla previsione di cui all’art. 6, comma 1, 
lettera e), del Regolamento (UE) 2016/679 (l’esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso 
all’esercizio di pubblici poteri di cui è investito il titolare del trattamento). Il periodo di conservazione dei dati 
personali è quello previsto dalla normativa vigente in materia di conservazione, anche ai fini di archiviazione, 
dei documenti amministrativi e, comunque, di rispetto dei principi di liceità, necessità, proporzionalità, nonché 
delle finalità per le quali i dati sono stati raccolti. 
 
DIRITTI DELL’INTERESSATO 
L’interessato potrà in ogni momento esercitare tutti i diritti previsti dal Capo III del Regolamento (UE) 
2016/679. In particolare, potrà quindi chiedere l’accesso, la rettifica o la cancellazione dei dati personali o la 

limitazione del trattamento dei dati personali o opporsi al trattamento nei casi ivi previsti, inviando l’istanza al 

DPO della Regione Autonoma Valle d’Aosta/Vallée d’Aoste, raggiungibile agli indirizzi indicati nella presente 
informativa. 

 
DIRITTI DI PROPORRE RECLAMO 
L’interessato, se ritiene che il trattamento dei dati personali sia avvenuto in violazione di quanto previsto dal 

Regolamento (UE) 2016/679, ha diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali, ai 

sensi dell’articolo 77 del medesimo Regolamento, utilizzando gli estremi di contatto reperibili nel sito: 

www.garanteprivacy.it. 
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