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              Al Sig. PRESIDENTE 

                                                                                                          del Collegio dei Geometri e 

                                                                                                          dei Geometri Laureati 

della Provincia  di Isernia
Via G. Berta n. 76

86170 – ISERNIA 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________

CHIEDE LA REISCRIZIONE ALL'ALBO PROFESSIONALE DI CODESTO COLLEGIO

A conoscenza di quanto prescritto dall'art.76 del D.P.R. 28/12/2000, n°445, sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci; a conoscenza, inoltre, del fatto che la non veridicità del contenuto della dichiarazione comporta la decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (art. 75, D.P.R. 28/12/2000, n°445)

D I C H I A R A 
1. di essere nato/a  in ___________________________________ (_____) il _________________;
2. di essere residente in __________________________ (__), Via _________________ n. _____; 
Tel. abitazione _________________ e di avere lo studio in _______________________ (____) Via _________________ n. _____; Cell _________________
      Tel. studio _________________ fax _________________ e-mail ________________________
3. essere cittadino/a italiano/a secondo le risultanze del Comune di ____________________(___);
4. che il Codice Fiscale è ________________________ ;

5. di essere in possesso del Diploma di geometra conseguito nell'A.S. ______/______ presso l'Istituto (sede di esame)______________________________di ___________________ (____) con data di consegna e numero del registro dei diplomi (sul retro) _____/_____/_____ n° ____;
6. di aver conseguito il Diploma di abilitazione all'esercizio della libera professione di geometra, ai sensi della L. 75/85, presso l'Istituto (sede di esame) ________________________________ di __________________________ nell'A.S. _____/_____ con il voto _________;   

7. di non aver riportato condanne penali e non avere procedimenti penali in corso;

8. di avere il pieno godimento dei diritti civili;

9. di non essere iscritto ad altro Collegio;

10. di essere stato iscritto presso il Collegio dei Geometri della Provincia di Isernia al n. ______ dal __/__/____ al __/__/____ e di essere stato cancellato con atto deliberativo del Consiglio Direttivo n. __ del __/__/____;

10.
di prestare/non prestare servizio presso Ente Pubblico o Locale;




di prestare servizio presso Pubblica Amministrazione con rapporto di lavoro a tempo parziale con prestazione lavorativa non superiore al 50% di quella a tempo pieno;

11. di prestare/non prestare servizio presso la Ditta/Azienda:

 _______________________________________ di ________________________ (____) e di avere altra posizione previdenziale obbligatoria presso l'Ente _________________________ di _____________________ (___);

12. di essere stato informato sulla normativa C.I.P.A.G. e di voler/non voler iscriversi a detto Ente previdenziale;
13. Il sottoscritto autorizza il Collegio dei Geometri e dei Geometri Laureati della Provincia di Isernia al trattamento riservato dei dati personali ai sensi del .D.Lgs. 196/2003.
ALL'UOPO ALLEGA  ALLA PRESENTE DOMANDA:

· N° due foto tessera, di cui una legalizzata;
· Ricevuta di versamento di Euro 516,46 sul c/c 11691862, intestato al Collegio dei Geometri di Isernia, con causale "Quota associativa prima iscrizione";

· Ricevuta di versamento di Euro 13,00 sul c/c 11691862, intestato al Collegio dei Geometri di Isernia, con causale "Timbro e tesserino";

· Fotocopia del Codice fiscale e del Documento d'Identità in corso di validità;

· Copia conforme all’originale del Diploma di geometra (se non agli atti del Collegio);
· Copia conforme all’originale del Diploma di abilitazione all'esercizio della libera professione di geometra (se non agli atti del Collegio);
· Certificato Generale del Casellario Giudiziale in corso di validità.

____________________, lì ______________









                               Con osservanza


 






                      __________________________*

Riservato all’ufficio di Segreteria del Collegio

Reiscritto al N. ______ dell’Albo  Professionale  con  delibera  del   Consiglio   Direttivo    N. ____ del _____________ - ___ p.o.d.g. 
*   = la firma deve essere autenticata ai sensi dell’art. 21 D.P.R. 445/2000

** = la presente istanza deve essere redatta in carta resa legale mediante l’apposizione di marca da bollo di €.14,62;
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