 (
MARCA DA BOLLO 
DA €. 16,00
)


AL CONSIGLIO DELL'ORDINE DEI PERITI INDUSTRIALI
E DEI PERITI INDUSTRIALI LAUREATI DELLA PROVINCIA DI COMO




Il sottoscritto, per. ind. nato a
Residente a Tel.
cell.

P.Iva

in possesso del:
 DIPLOMA DI PERITO INDUSTRIALE
conseguito nell’anno

e



il

Cap	Via

[bookmark: _GoBack]e-mail

Tel Uff.	Fax Uff.





presso l’ITIS di


 CERTIFICATO DI ABILITAZIONE PROFESSIONALE
conseguito a	nell’anno


C H I E D E


a codesto Consiglio di volerlo iscrivere nell’ALBO PROFESSIONALE DEI PERITI INDUSTRIALI E DEI PERITI INDUSTRIALI LAUREATI
nella specializzazione		e dichiara nel contempo, sotto la propria responsabilità di non essere iscritto in altro Albo Professionale dei Periti Industriali e di avere il seguente numero di codice fiscale	.
Il sottoscritto inoltre, ai sensi degli articoli 2 e 24 della Legge 15/1968 conscio delle responsabilità penali previste dall’art. 489 e dagli altri articoli del codice penale che contemplano la “falsità in atti”, sotto la propria personale responsabilità,




dichiara quanto segue:


1. Di essere nato a	      il
2. Di essere residente in
3. Di essere cittadino italiano secondo le risultanze del comune di
4. Di godere dei diritti civili e politici
5. Di non avere riportato condanne penali
6.  (
con votazione
in 
presso 
presso l’istituto
Nell’anno
)Di essere in possesso del diploma di perito industriale (indicare la specializzazione	) Conseguito nell’anno scolastico
7. Di essere in possesso del certificato di laurea
conseguito nell’anno scolastico
8. Di avere conseguito l’abilitazione profess.
9. Che eserciterà la seguente attività:	 libero professionista	 imprenditore	 Dipendente privato	 altro



Data	Firma   	


I dati che ci ha fornito, prestando consenso per il trattamento, verranno utilizzati ai sensi dell’art. 13 del GDPR 679/2016 al fine di permettere l’espletamento degli adempimenti informativi, amministrativi, commerciali e contabili connessi al rapporto contrattuale. Copia integrale dell’informativa potrà essere visionata al seguente indirizzo web www.peritiindustriali.como.it e presso la bacheca della nostra sede di Via Vittorio Emanuele 113, Como.

Firma   	



ALLEGATI:
a) Fotocopia semplice del Diploma
b) Fotocopia semplice del Certificato di Laurea
c) Fotocopia semplice del certificato di Abilitazione Professionale
d) Ricevuta versamento Tassa di Concessione Governativa (€. 168,00)
e) n. 2 foto (Firmate sul retro)
f) curriculum attività svolta (Firmato)
g) fotocopia carta d’identità
i) Fotocopia del cartellino Numero di Codice Fiscale
