
                                                                                                                                      Marca da Bollo  € 16,00 

DOMANDA DI AMMISSIONE ALL'ESAME ABILITANTE  
ALL'ATTIVITÀ’ DI AGENTE D'AFFARI IN MEDIAZIONE  
D.M. 21/02/1990 n. 300, D.M. 21/12/1990 n. 452  

              

Il/La  sottoscritto/a  ____________________________nato/a_______________il  ______________________

C.F.:_____________________________________  residente  a  __________________________  prov

________   via  ___________________________________________(1)  c.a.p.  _____________   tel.

_____________ e-mail _______________________ PEC ______________________  

letta l’Informativa sul trattamento dei dati personali comunicata con la presente domanda, 

CHIEDE 

di essere ammesso/a a sostenere l’esame abilitante all'esercizio dell'attività di Agente d'Affari in Mediazione 
Sezione/i:  

□SEZIONE AGENTI IMMOBILIARI  

□SEZIONE AGENTI CON MANDATO A TITOLO ONEROSO  

□SEZIONE AGENTI MERCEOLOGICI:  

(specifica settore merceologico) __________________________________________________  

□SEZIONE AGENTI IN SERVIZI VARI  

(specifica servizi) ______________________________________________________________  Prima 

presentazione si _______ no _______  

Esame già sostenuto in data ___________ (2) presso la C.C.I.A.A. di ________________ 



Allega alla presente la documentazione prevista dall’art. 2 della legge 03/02/1989 n. 39 come  modificato dall’art. 18 della legge
05/03/2001 n. 57: 

L  ’  ORIGINALE DI TUTTA LA DOCUMENTAZIONE CHE SI ALLEGA  ,   DEVE ESSERE ESIBITA DALL  ’  INTERESSATO   AL MOMENTO DEL DEPOSITO 

DELLA DOMANDA  ,   AL FINE DELLA PRESA VISIONE DELL  ’  ORIGINALE DA    PARTE DELL  ’  ADDETTO RICEVENTE  .   

- copia del diploma (3) di scuola secondaria di secondo grado (compresi i diplomi di qualifica  rilasciati dagli Istituti Professionali); 

- attestato di frequenza al corso di formazione professionale previsto dalla normativa vigente, o  copia conforme all’originale (4). 

Allega inoltre: 

- attestazione del versamento di € 77,00 per diritti di segreteria con causale "esame agenti affari  in mediazione"da effettuarsi 
esclusivamente con una delle due seguenti mdalità:: 

□ attraverso la modalità di pagamento PagoPA; 

□ con versamento contanti/bancomat/carta di credito, direttamente negli Sportelli delle sedi camerali di Largo Carlo 
Felice, 70 Cagliari o via Carducci 23-25, Oristano 

- fotocopia documento di identità in corso di validità valido e leggibile ai sensi e per gli effetti di cui  all'art. 38 D.P.R. n. 445/2000; 

- fotocopia tessera sanitaria o codice fiscale in corso di validità; 

- per i cittadini extracomunitari copia del permesso di soggiorno in corso di validità;

                                                                    (firma per esteso) 

_______________________ li ____________         _____________________________________________________

Su tutti i documenti allegati all’istanza in copia invece dell’originale richiesto (esclusa l’attestazione di
versamento da allegare in originale) il richiedente deve apporre la seguente dicitura: “Il/La sottoscritto/a
(nome e  cognome)   consapevole  delle  responsabilità  penali  previste  in  caso  di  false  dichiarazioni,
attesta, ai sensi degli artt. 47, 75 e 76 del DPR 445/2000, la corrispondenza del presente documento
all’originale in proprio possesso”, seguita dalla data e dalla firma.

(1) Per l’ammissione all’esame sono richiesti la residenza o il domicilio professionale (sede  principale degli 
affari e/o degli interessi, ai sensi dell’art. 43 del C.C. e della Legge  n. 526/1999) nel territorio di competenza 
della Camera di commercio di Cagliari-Oristano.

  
(2) Per l’ammissione all’esame devono essere decorsi almeno sei mesi dalla data di comunicazione  dell’esito 

negativo (art. 12 D.P.R. 1926/60). 

(3) La Camera di Commercio non è competente al riconoscimento dei titoli di studio (diplomi) conseguiti 
all'estero da cittadini comunitari ed extracomunitari che intendano esercitare in Italia  un'attività di impresa 
regolamentata per l'esercizio della quale sia richiesto il possesso di requisiti  previsti dalla legislazione 
nazionale.

Il riconoscimento dei titoli al fine della presentazione della domanda deve essere richiesto al Ministero dello
Sviluppo Economico – Div. VI - Servizi e professioni tel. 0647051 – che rilascerà  entro il termine di quattro



mesi dal ricevimento della domanda completa di tutta la  documentazione richiesta il Decreto di riconoscimento.

Si precisa, peraltro, che in base al principio giuridico dell'assorbimento, (così come recentemente chiarito dal
MISE) il possesso di un titolo di studio superiore a quello richiesto presuppone quello  inferiore (sentenze del
Consiglio  di  Stato  n.  432  e  931,  rispettivamente  del  14/4/99  e  22/2/2000).   Pertanto  il  titolo  di  laurea
CONSEGUITO  IN  ITALIA  da  cittadino  straniero  presuppone  il  possesso  del.  titolo  di  scuola  secondaria
superiore (seppur conseguito all'estero dall’interessato, ma sul quale, evidentemente, il MIUR si era espresso
favorevolmente per l'accesso al corso di studi universitari  italiano). 

Per ulteriori info Ministero dello Sviluppo Economico dal link "Per il Cittadino" entrando in "Titoli professionali
esteri” 

(4) Il corso di formazione deve essere tenuto da ente/organismo etc. autorizzato alla tenuta di corsi  professionali
in base alla  normativa vigente. I  corsi,  per durata e materie  di studio,  devono essere  in linea con gli
standard professionali e formativi  delle figure abilitanti del settore commercio (fra le  quali sono ricompresi gli
Agenti di Affari in Mediazione) approvati dalla Regione Sardegna con  determinazione n. 23480/2704 del 23 maggio
2013.

Modalità di invio della domanda

a) Consegna a mano
E' possibile consegnare la domanda a mano presso le sedi di Cagliari e di Oristano, ai seguenti indirizzi: 
Largo Carlo Felice, 70 - Cagliari -  Via Carducci 23/25 - Oristano
dal lunedì al venerdì dalle ore 9:00 alle 12:00 

b) Raccomandata con ricevuta di ritorno
La domanda può essere inviata, con raccomandata con ricevuta di ritorno, all'indirizzo:
Camera di Commercio di Cagliari-Oristano Ufficio Abilitazioni professionali 
Largo Carlo Felice, 72 -09124 Cagliari

S  PAZIO RISERVATO ALL'UFFICIO   

Verifica dei pagamenti per diritti di segreteria, effettuati attraverso la modalità di pagamento PagoPA Effettuato in data 

___________________ dall’Addetto Camerale _________________________________________ 

Pagamento verificato pari a € ____________________________ 

Pagamento non verificato 

- Emesso avviso di pagamento tramite piattaforma MOPA in data ___________________

I  dati  personali  comunicati  in questo modulo sono trattati  nell’ambito della normale attività della Camera di Commercio di
Cagliari-Oristano  per  l’adempimento  di  obblighi  previsti  da  leggi,  da  regolamenti  e  dalla  normativa  comunitaria,  ovvero  a
disposizioni impartite da autorità a ciò legittimate dalla legge o da organi di vigilanza e controllo.  Si fa esplicito e completo
riferimento  all’informativa pubblicata  sul  sito  istituzionale  alla  pagina  Privacy  -  Informative  -Area  Anagrafe,  promozione
economica e regolazione del mercato – Elenchi e Ruoli.

https://www.caor.camcom.it/modulistica/informativa-privacy-agente-daffari-mediazione

