COLLEGIO DEI GEOMETRI DELLA PROVINCIA DI CALTANISSETTA

via F. De Roberto, 79 - 93100 CALTANISSETTA - Tel. 0934.22593 - Fax 0934.585276 - Cod. Fisc. 80004260859

DOCUMENTAZIONE NECESSARIA PER IL’ISCRIZIONE NELI’ALBO PROFESSIONALE

Domanda di iscrizione nell’Albo professionale, (redatta in bollo e con la firma in calce autenticata nei
modi di legge), rivolta al Presidente del Collegio, con allegati i seguenti documenti (vedi modello):

1) Certificato di nascita (in bollo) '

2) Certificato di residenza anagrafica (in bollo)

3) Certificato di cittadinanza italiana o di uno Stato membro della Comuniti Europea o di uno stato con il

quale esiste trattamento di reciprocita (in bollo)

4) Certificato di godimento dei diritti politici (in bollo)

5) Originale o copia autentica del diploma di Geometra (in bollo)

6) Attestato di abilitazione rilasciato dal Preside dell’Istituto presso il quale sono stati sostenuti gli esami
di abilitazione all’esercizio della libera professione di Geometra (in bollo)

7) Dichiarazione (redatta in bollo e rilasciata ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 4 della legge n°

15/1 9682, dalla quale, ai sensi del R. D. 11.02.1929, n® 274, risulti: a) di non essere iscritto in altro Albo
Professionale di Geometra (art. 6 del R. D. n° 274/ 1929); b) di non trovarsi nelle condizioni ostative di
iscrizione (per i casi previsti dall’art. 7 del R. D. n° 274/1929); c¢) di obbligarsi a comunicare ogni
eventuale e possibile variazione sia alle condizioni sopraddette che della residenza anagrafica (vedi
modello)

8) Copia della ricevuta del versamento di €. 168,00 per tassa di concessione governativa (c/c postale n°®
8904 intestato a “Agenzie delle Entrate — centro operativo di Pescara”

9) Copia della ricevuta del versamento di €.310,00 per tassa di 1” iscrizione (c/c postale n® 11950938
intestato a: Collegio Provinciale dei Geometri - Via F. De Roberto, n° 79 - 93100 Caltanissetta)

10) Copia della ricevuta del versamento di €.150,00 per tassa annuale di iscrizione (c/c postale n° 11950938
intestato a: Collegio Provinciale dei Geometri- Via F. De Roberto, n°® 79 - 93100 Caltanissetta)

11) Due copie del modello 1/03 della Cassa Italiana di Previdenza ed Assistenza a favore dei Geometri

Liberi Professionisti (da ritirare presso la Segreteria del Colleoio)

12) N° 2 foto formato tessera

13) copia attribuzione partita LV.A

Avvertenze:

a) La domanda, con tutti gli allegati, deve essere presentata a mano o a mezzo raccomandata, tramite il
servizio postale. A tal fine fara fede, quale data di presentazione, la data del timbro dell’ufficio postale
accettante.

b) In luogo dei documenti di cui ai numeri 1, 2, 3 e 4 potra essere presentata una dichiarazione sostitutiva, a
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firma del richiedeﬁte, ai sensi dell’art. 2 della legge 15.01.1968, n° 15.

¢) 11 Certificato Generale del Casellario Giudiziale, necessario per procedere ali’iscrizione, anorma dell’art.
10 della Legge n® 15/1968, sara richiesto alla Procura della Repubblica a cura di questo Collegio. Poiché
¢ da ritenere che la comunicazione con il predetto Ufficio del Tribunale potra richiedere tempi piuttosto
lunghi, il richiedente, al fine di velocizzare 1’iscrizione, conserva la possibilita di presentare il Certificato
suddetto. ‘

d) La tassa di 1" iscrizione, di cui al numero 9, & ridotta alla meta (€.155,00) per coloro i quali si iscrivono
per la prima volta all’Albo ed hanno eta anagrafica inferiore' a 27 anni.

e) La stessa tassa di 1” iscrizione, di cui al numero 9; & aumentata a tre volte (€.930,00) per coloro i quali
risultano in possesso di reddito di lavoro dipendente di qualsiast tipo.

f) La stessa tassa di 1” iscrizione, di cui al numero 9; & aumentata a quattro volte (€.1240,00) per coloro i

quali risultano in possesso di reddito di pensione di qualsiasi Ente previdenziale.
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(art. 4 legge 4 Gennaio 1968 n° 15)
(sostituito con D.P.R. n® 445 - - 2000 T.U.)

[l sottoscritto nato a

il e residente in nella Via
tel.abitazione | tel. studio

cellulare e mail

codice fiscale

DICHIARA

3. Di essere cittadino ialiano

4. Dinon avere riportato condanne penali e di avere il pieno godimento dei diritti civili

Luocgo Data

IL DICHIARANTE

allegare copia documento di riconoscimento




MARCA

Prot. n® del BoDﬁo
AL SIG. PRESIDENTE
DEL COLLEGIO DEI GEOMETRI
93100 CALTANISSETTA

IL SOTTOSCRITTO

GEOMETRA
COGNCME NOME

LUOGO DI NASCITA PROV. DATA DI NASCITA

CODICE FISCALE

COMUNE DI RESIDENZA PROV. CAP

VIA G PIAZZA Ne CIVICO

CON STUDIO TECNICO {compilare solo se diverso dalla residenza anagrafica)

TELEFONO E PREFISSO

COMUNE

PROV.

CAP.

VIA O PIAZZA N2 CIVICO

CHIEDE

TELEFONOQ E PREFISSO

LISCRIZIONE NELL'ALBO PROFESSIONALE DI CODESTO COLLEGIO

ALL'UOPO ALLEGA | SEGUENTI DOCUMENTI:

a) certificato di nascita

b) certificato di residenza anagrafica

c) certificato di cittadinanza italiana o di uno stato membro della Comunita Europea o di uno Stato con il quale esi-

ste trattamento di reciprocita

d) certificato di godimento dei diritti politici

e) originale in copia autentica del diploma di Geometra o titolo equipollente

f) attestato di abilitazione rilasciato dal Preside dell'lstituto presso il quale sono stati sostenuti gli esami di abilita-

zione all’'esercizio della libera professione di Geometra

g) dichiarazione, rilasciata ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 4 della legge n® 15/1968, dalla quale, ai sensi del

R.D. 11.02.1929, n2 274, risulti:

a) dinon essere iscritto in altro Albo Professionale di Geometra (art. 6 del R.D. n? 274/1929)

b) dinon trovarsi nelle condizioni ostative di iscrizione (per i casi previsti dall'art. 7 del R.D. n® 274/1929)

c) di obbligarsi a comunicare ogni eventuale e possibile variazione sia delle condizioni sopraddette che della resi-

denza anagrafica




h) copia della ricevuta di versamento per tassa di concessione governativa (c/c postale n® 8904 intestato a: Ufficio
Registro Affitto e Tasse - Conc. Gover. Reg. Siciliana - Via Boezio, 10 - 00100 Roma)

i) copia della ricevuta del versamento per tassa di 19 iscrizione (c/c postale n? 11950938 intestato a: Collegio
Provinciale dei Geometri - Via F. De Roberto, 79 - 93100 Caltanissetta)

i) copia del versamento per tassa annuale di iscrizione (c/c postale n® 11950938 intestato a: Collegio Provinciale dei
Geometri - Via F. De Roberto, 79 - 93100 Caltanissetta)

m) due copie del modello C.G. 12/13 della Cassa ltaliana Previdenza e Assistenza Geometri Liberi Professionisti

n) n?2 fotografie, formato tessera, di cui una autenticata.

Con osservanza

data, firma

(autenticata nei modi di legge)




MARCA

BOLLO

DICHIARAZIONE

IL SOTTOSCRITTO
GEOMETRA
COGNOME NOME
LUOGO DI NASCITA PROV. DATA DI NASCITA
CODICE FISCALE

In riferimento alla domanda di iscrizione nel registro dei praticanti del Collegio dei Geometri della Provincia di
Caltanissetta, avendo preso conoscenza del regolamento per la professione di Geometra, approvato con R.D. 11
febbraio 1929, n 274, ai sensi e per gli effetti di cui allart. 4 della legge 4 gennaio 1968, n2 15

DICHIARA

sotto la propria diretta responsabilita personale:
a) di non essere iscritto in altro Albo Professionale di Geometra (an. 6 - R.D. n® 274/1829)

b) di non essere impiegato dello Stato o di altre pubbliche Amministrazioni, le quali, secondo Fordinamento loro
applicabile, vietano I'esercizio della libera professione ai loro impiegati (art. 7 - R.D. n? 274/1929)

c) di obbligarsi a comunicare ogni eventuale e possibile variazione sia delle condizioni sopradette che della resi-
denza anagrafica.

data firma

(autenticata nei modi di legge)




CASSAITALIANA
DI PREVIDENZA ED ASSISTENZA DEI

GEOMETRI

LIBERI PROFESSIONISTI

As | a | 10] 1P |nNO

Posizione Giuridica *

Collegio dei Geometri di

ISCRIZIONE PER
TRASFERIMENTO

a
w
=
2
N
=
S
>

DATI ANAGRAFICI

NUOVA ISCRIZIONE

REISCRIZIONE

CANCELLAZIONE

g
=]
n
w
o

MODELLO 1/03

COMUNICAZIONE ISCRIZIONE ALBO E

VARIAZIONI ANAGRAFICHE

CodiceED:l

MODULQ RISERVATO AL COLLEGIO

Data Consiglio
Direttivo

| L]

Decorrenza
Iscrizione

| 1]

Comunicazione n°

Cognome Nome Codice Fiscale
Partita LV.A. ‘ Data apertura Daacnius’,ura’ Clodil:e arttivilté , IL" Iicriz|ionJe ‘
[ L] RN
* !I?artlnta l'.V./‘\.stT. aiss.t‘o/ sloc. froi,le !Da a arertura‘ ‘Da a chnusrra Codice attivita Diplomato il
N° iscr.reg. prat. Data iscrizione
E_mail Se praticante T
Data nascita Indirizzo di residenza
Via ve| |
L] o T Toomune
Luogo di nascita Prov.
Tel. abitazione Tel. studio
Indirizzo di residenza
Matricola Cassa
Via N° l
| I ] I { | Cap{ Comune Prov.
Data precedente cancellazione ] I
Indirizzo di residenza
Matricola Cassa
Via Nl |
L)L | (e TT T T Joomns
Collegio Precedente | Codice
Indirizzo di residenza
Matricola Cassa
Via N°
' l ] ‘ I 1 Capl l ‘ |1 JComune Prov.

Matricola Cassa Decorrenz.a di Descrizione motivo di cancellazione
cancellazione
Codice Coll. l ] . l { l
/ / Il Presidente del Collegio

* Indicare se eventualmente posseduta

{firma leggibile e timbro)

(L'iscrizione all'Albo professionale comporta I'automatica iscrizione alla Cassa Geometri salvo prova contraria da prodursi ex art. 5
dello Statuto)

* AS = Pensionato di anzianita - 1A = Iscritto solo albo - 10 = Iscritto obbligatorio - IP = Iscritto praticante - NO = Iscritto neodiplomato

* A far data dal 1°.1.2006 & stato introdotto il principio della frazionabilita in mesi della contribuzione dovuta dagii iscritti che quindi,
sara corrisposta in relazione ai mesi di iscrizione.




MODELLO 1/03 R

CASSA ITALIANA AUTOCERTIFICAZIONE ATTESTANTE IL

DI PREVIDENZA ED ASSISTENZA DEI
GEOMETRI

LIBERI PROFESSIONIST!

NON ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE

(Da compilare solo in caso di prima iscrizione o reiscrizione all’Albo)

Il sottoscritto geom.

nato il a Prov..

e residente in , Prov.

consapevole delle conseguenze derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci, dalla faisita negli atti e
dail'uso di atti falsi, sotto ia propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000;

consapevole che l'iscrizione all'Albo comporta I'obbligatoria iscrizione alla Cassa ai sensi dell'art. 5 dello
Statuto *

DICHIARA

di non volere esercitare attivita di libera professione, senza vincolo di subordinazione, sia in forma singola, societaria
o associata, anche senza carattere di continuita ed esclusivita e/o sotto forma di collaborazione coordinata e
continuativa, di perizia, di consulenza e di qualsiasi altro tipo di attivita, le cui prestazioni rientrino comungue nelle
competenze del geometra e di non essere titolare di Partita .V.A. per 'esercizio della professione di geometra. |l
sottoscritto dichiara, inoltre, di essere a conoscenza che questa dichiarazione ha validita fino a quando lo stesso non
eserciti 'attivitd autonoma di libera professione le cui prestazioni rientrino comunque nelle competenze tecniche del
geometra o non apra la Partita IVA per I'esercizio della professione di geometra. In tal caso si impegna a darmne
comunicazione alla Cassa entro 30 gg. dalla data di inizio dell'esercizio dell'attivita libero professionale di geometra o
dall'apertura della Partita |.V.A. professionale, mediante lettera raccomandata con ricevuta di ritorno da inviarsi
direttamente alla Cassa ovvero tramite il Collegio di appartenenza.

IL DICHIARANTE

* "Sono obbligatoriamente iscritti alla Cassa i geometri e geometri laureati iscritti al’Albo professionaie dei Geometri
che esercitano, anche senza caratiere di continuita ed esclusivita, la libera professione. L'esercizio della libera
professione si presume per tutti gli iscritti all’Albo salvo prova contraria che l'iscritto pud dare secondo le modalita che
verranno stabilite dal Consiglio di Amministrazione con delibera da sottoporre all’approvazione dei Ministeri vigilanti ai
sensi dell’art. 3, comma 2, del D. Igs. 30/6/1994 n. 509. Possono essere iscritti alla Cassa i geometri praticanti iscritti
negli appositi registri istituiti a norma dell’art. 2 delia legge n. 75/85."

Alia dichiarazione {qualora non sia firmata dinanzi al dipendente addetto) deve essere allegata copia fotostatica non
autenticata di un documento valido di identiti del sottoscrittore {art. 2 L. 191/98).

Si raccomanda di compilare la presente autocertificazione in tutte le sue parti in modo chiaro e leggibile.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DE! DAT! PERSONALI (LEGGE 675/96). | dati acquisiti sono trattati ai soli fini
istituzionali. Il trattamento & effettuato nel rispetto della legge con particolare riferimento agli obblighi di riservatezza e di
sicurezza. In ogni momento & possibile avere accesso ai propri dati ai sensi dell’art. 13.




