
Al Presidente 

del Collegio dei Periti Industriali 

e dei Periti Industriali Laureati

della  Provincia di Cagliari 

V.le Regina Elena, 17
09124 Cagliari

Il sottoscritto       nato a       il       e residente in       via       n°       cap       tel       codice fiscale       e-mail      
CHIEDE

di essere iscritto nel Registro dei Praticanti tenuto da questo Consiglio Provinciale, e ciò a tutti gli effetti di legge

DICHIARA

a) di essere disponibile ad effettuare a pieno la pratica professionale presso lo studio del       e di non svolgere praticantato per altra specializzazione e/o per altra attività professionale:

b) di aver preso debita conoscenza della Direttiva in vigore ed emanata dal Consiglio Nazionale dei Periti Industriali con delibera in data 24 maggio 1990, ai sensi dell’art. 2, comma 5 della Legge 17/1990.

A corredo della presente domanda il sottoscritto allega i seguenti documenti:

1. dichiarazione del Professionista attestante che il richiedente è stato ammesso all’esercizio della pratica nel proprio studio con la data di inizio della stessa;

2. Ricevuta dell’avvenuto pagamento della tassa di iscrizione di € 250,00 versamento effettuato sul ccp. n. 22109078 intestato al Collegio dei Periti Industriali della Provincia di Cagliari;

3. n. 2 fotografie formato tessera firmate sul retro;

4. Fotocopia documento d’identità


All’uopo , conscio delle responsabilità penale previste dall’art. 489 del codice penale e dagli altri articoli del codice penale che contemplano la “falsità in atti”, sotto la mia personale responsabilità, dichiaro quanto segue:

1. di essere cittadino italiano;

2. di essere nato a       il      
3. di essere residente in       via       n°      
4. di non aver riportato condanne penali e di non aver procedimenti in corso;

5. di essere in possesso del diploma di Perito Industriale, specializzazione       conseguito nell’anno scolastico       presso l’Istituto       con votazione      
6. di essere in possesso del Codice Fiscale      

Firma del dichiarante

Il/la dichiarante, identificato/a a mezzo del documento di identità      
Ammonito/a delle responsabilità penale connesse a eventuali dichiarazioni mendaci, ha sottoscritto in mia presenza la presente dichiarazione.


Firma del funzionario incaricato

Bollo


€ 16,00





informativa e consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del – D.Lgs. 196/2003


Il Sottoscritto dichiara di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’Art.13 del decreto legislativo 196/2003, unitamente a copia dell’art. 7 della legge medesima ed esprime il consenso al trattamento dei propri dati personali qualificati dalla citata legge nei limiti e per le finalità precisati nell’informativa.


Autorizzo inoltre, il Collegio dei Periti Industriali per la provincia di Cagliari ad effettuare tutti i trattamenti sopra indicati fino a quando ritenuto utile dal Collegio stesso e comunque non oltre alla mia richiesta di cancellazione della banca dati. 





Data _________________________				Firma_____________________________________________________











