MODELLO di richiesta trasferimento ad altro Ordine ODAF

Mittente







MARCA da bollo € 16,00 su originale

Cognome e Nome

Indirizzo

Cap – Città

Tel…………….   Mail ………..   Mail PEC…………….

Destinatari

Spett.le

Ordine dei Dott.Agronomi e Dott. Forestali di ….(nuovo Ordine)

Via……………..      Città……………..

Invio tramite mail pec

E p.c. Spett.le

Ordine dei Dott.Agronomi e Dott. Forestali di ….(VECCHIO  Ordine)

Via……………..      Città……………..

Invio tramite mail pec

Oggetto: richiesta trasferimento iscrizione presso vostro Albo

Il sottoscritto……………………………………………………….…….nato a …………………il ……………..

Laurea  (triennale o quinquennale) ……………….… in …………………..……………….……………… conseguita presso la Facoltà di ……………………………, abilitazione professionale conseguita presso la Facoltà di …………………....…… nella sessione………anno …………..., attualmente iscritto all’Ordine dei Dottori Agronomi e Dottori Forestali della provincia di …………………………………. con timbro nr. ………….dal ………………., a seguito ( * )  del trasferimento della propria residenza anagrafica da….…(comune) ……………….….……. Via ……………….……… a ..(comune) ………….……………….…….. Via …………………………………..………

( * ) oppure

..avendo stabilito il mio domicilio fiscale nel comune di …………Via …….

( * ) oppure

svolgendo ormai da tempo la mia attività professionale nella provincia di ……

chiedo di trasferire l’iscrizione al vostro Albo professionale.

Comunico di essere in possesso di casella PEC …………………………………….

Comunico di essere in regola con gli obblighi di legge relativi alla polizza RC professionale…….

Comunico di essere/non essere  titolare di smart-card 

Comunico di aver / non aver assolto all’obbligo di formazione professionale per gli anni  ……/ ……../ ……..

Data………..







FIRMA…………….

IMPORTANTE Allegare documento di identità 

