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DOCUMENTI OCCORRENTI PER L’ISCRIZIONE AL REGISTRO DEI PRATICANTI

1. Domanda diretta al Collegio.
2. Marca da bollo (€ 14,62).

3. Autocertificazione del diploma.
4. Dichiarazione del professionista presso il cui studio sarà svolta la pratica (documentazione di cui all’art. 2, comma 5 delle Direttive).
5. Autocertificazione di iscrizione del professionista al proprio Ordine o Collegio.

6. Dichiarazione dell’ aspirante praticante attestante la conoscenza delle Direttive emanate dal Consiglio Nazionale Geometri (documentazione di cui all’art. 2, comma 6 delle Direttive);

7. Quota d’iscrizione dell’importo di € 501,81 da versare in unica soluzione su c.c.p. 326009 intestato al Collegio Prov.le dei Geometri e Geometri Laureati di Roma (valevole per l’intero biennio effettivo di praticantato); oppure quota di € 555,43 , da versare in tre rate: la prima di € 151,81 all’atto dell’iscrizione, la seconda di € 201,81 a tre mesi dall’iscrizione e la terza, sempre di  € 201,81 a sei mesi dall’iscrizione;
8. Copia di un documento d’identità o di riconoscimento in corso di validità.

----------------------------------------------------------PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO ------------------------------------------------------

Protocollo n. ______________  Del ______/_______/______  Sigla __________________

N. Ricevuta _______________  Del ______/ ______/_______  Importo € ______________




N. Provvisorio __________________  N. Iscrizione Def. _________________  Matr. Cassa  __________________

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

AL  Sig. Presidente del
COLLEGIO PROV.LE DEI GEOMETRI E
GEOMETRI LAUREATI DI ROMA
P.le Val Fiorita, 4/f

00144   ROMA   RM
Il sottoscritto geometra____________________________________________________________
nato a __________________ Prov. ____ il ___/___/_______ Codice Fiscale _________________

CHIEDE

di essere iscritto nel Registro dei Praticanti tenuto dal Collegio Geometri e Geometri Laureati di Roma.

A tal fine, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n.445 del 28 dicembre 2000, consapevole che, dichiarazioni false o mendaci comportano le sanzioni penali previste dall’ articolo 76, nonché il rigetto della presente istanza ai sensi dell’articolo 75 del D.P.R. citato,
DICHIARA

1. di essere residente in ________________________________________________ Prov. ____ 
Via _________________________________________n.____ C.a.p. ______ Circoscriz. ____
Tel. ____/__________ Cell ______/__________ e-mail ______________________________
2. di essere cittadino italiano o di uno Stato membro dell’Unione Europea, se cittadino extracomunitario, di essere in possesso del permesso di soggiorno per motivi _____________;

3. di essere in possesso del diploma di geometra conseguito il ____/____/_______ presso l’Istituto _____________________________ in _________________ con votazione ____/____ 

4. che nel casellario Giudiziale presso il Tribunale di ______________________ a mio nome risulta:
 nulla          __________________________________________________________;

5. di avere pieno godimento dei diritti civili;

Autorizza il Collegio al trattamento dei dati personali (Art. 13 D.L.vo n° 196/2003).

Roma lì ___/____/______








In fede per veridicità di quanto dichiarato





             
          ____________________________











      F I R M A
SCHEMA TIPO DI DICHIARAZIONE DEL PROFESSIONISTA
Al Presidente del Collegio Prov.le dei Geometri e Geometri Laureati di Roma

Il/La sottoscritto/a ________________________    ______________________________________

                                                         (prof.ne e spec.ne)                         (cognome)                                       (nome)

D I C H I A R A 

· di essere nato/a a ________________________________ Prov. _______ il ____/____/_____;

· di essere residente a ________________ Via ______________ Cap _____ Tel. ____/______;

· di essere cittadino italiano (oppure) ______________________________________________;

· di essere titolare dello studio professionale in ________________ Via ________________ Cap. ____________ Tel. _____/__________  con Part.IVA n. _________________________;

· di essere in possesso del seguente Codice Fiscale __________________________________;

· di aver preso visione delle norme che regolano l’iscrizione nel Registro dei Praticanti emanate dal Consiglio Nazionale dei Geometri ai sensi dell’ultimo comma dell’art. 2 della Legge 07 marzo 1985 n° 75, particolarmente per quanto concerne l’obbligo di comunicare tempestivamente al Collegio qualsiasi interruzione dell’attività per la durata superiore a due mesi, nonché l’eventuale sospensione della pratica professionale per l’assolvimento del servizio di leva, ed infine la cessazione dell’attività stessa anche per trasferimento presso altro studio professionale;

SI IMPEGNA FORMALMENTE E AD EFFETTO DI LEGGE A:

· ammettere il praticante ___________________________________  all’esercizio della pratica nel proprio studio e di assumersi la responsabilità professionale di seguire il praticante impartendogli un’adeguata istruzione sia sotto il profilo deontologico che tecnico;
· di essere disponibile a consentire lo svolgimento della pratica attraverso l’espletamento di attività formativa ai sensi dell’art. 17 delle Nuove Direttive art. 2 della Legge 7 marzo 1985 n° 75;
· di aver preso visione di quanto disposto dall’art. 16 della Direttive del Consiglio Nazionale dei Geometri ove si prevede l’apertura del procedimento disciplinare in caso di irregolarità o di dichiarazioni mendaci;

· dichiara inoltre di essere a conoscenza di non poter avere nel proprio studio più di due praticanti.
Distinti saluti.

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 D.L.vo n° 196/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

______________________

         (luogo e data)









_____________________________








                                        (timbro e Firma)
Ordine o Collegio di appartenenza:
data di iscrizione  ________________   N° iscrizione ________________

AUTODICHIARAZIONE DI ISCRIZIONE DEL PROFESSIONISTA

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________
nato a __________________________ Prov. _____________ il ____/____/__________
residente a _______________________________________ Prov. _________ Cap_____
Via _____________________________________ n. _____
DICHIARA

( ai sensi degli articoli 46 e47 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)
di essere iscritto/a all’Ordine o Collegio ____________________ di _______________
dal _____________________________ n° iscrizione __________________________

con specializzazione (valido solo per gli Ingegneri) in __________________________









__________________________







          



(Firma)
Si allega fotocopia documento o tesserino professionale 

Io sottoscritto geometra ___________________________________________________
nato a __________________________
     Prov.  ____________  il _________________
residente in ______________________ Prov. __________________ Cap____________
Via ______________________________________________ n. _____
D I C H I A R O 

di essere a conoscenza dei contenuti delle Nuove Direttive emanate dal Consiglio Nazionale dei Geometri il 09 maggio 2000 ( e successive modifiche ed integrazioni ) a norma dell’art. n° 2 della Legge 07 marzo 1985 n° 75, riguardanti le norme sulle modalità di iscrizione e svolgimento del praticantato.

M I   I M P E G N O

a rispettare le sopracitate Nuove Direttive in ogni loro parte.










________________________









                         (Firma)

Roma , ____/_____/_______
















