
FAC-SIMILE DI DOMANDA PER L’ ISCRIZIONE ALL’ALBO DEI PROFESSIONISTI 
 

 
 

 

Spett.le Irfis – FinSicilia S.p.A. 

Via G.Bonanno n. 43  

90142 - Palermo 
 

 
 
Il/La sottoscritt_ _______________________________________________ nat_ 
 
a__________________________________________________ il _____________ 
 
residente in _________________________________________ Cap.___________ 
 
Via __________________________________________ n. civico _____________ 
 
Tel.____________ Fax _____________________ cellulare __________________ 
 
Con studio in Via ___________________________ n. civico __________________ 
 
Tel.____________ Fax _____________________ cellulare __________________ 
 
Codice fiscale _______________________________________
 

C H I E D E 

 
Di essere iscritto all’albo dei professionisti con la speciale competenza nella 
seguente materia “  ” 

 
A L L E G A 

 
- Dichiarazione sostitutiva iscrizione Albo Professionale; 

- Codice Fiscale e Partita Iva; 

- Copia  documento  di                                    riconoscimento  in                    corso  di                               validità; 

- Dichiarazione di impegno, pena immediata rescissione del rapporto, a 
denunciare alle autorità competenti qualsiasi richiesta estorsiva 
proveniente da racket; 

-  Dichiarazione di impegno a comunicare qualsiasi variazione rispetto sino a 

quanto dichiarato sia sui certificati inviati. 
 

Indica il seguente recapito da inserire nell’Albo: 

 
Via      c.a.p._   
Città  Tel.     
Mob.    Fax    
E-Mail     

 

Confidando nell’accoglimento ringrazia e porge deferenti ossequi. 

 
Palermo, lì   

 

Firma (leggibile)   



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

 

(EX ARTT. 38 E 46 D.P.R. 28/12/2000 N. 445) 
 

 

Spett.le Irfis – FinSicilia S.p.A. 

Via G.Bonanno n. 43  
 90142 – Palermo 

 
Il/La sottoscritt   , consapevole delle conseguenze, anche penali, previste dall’art. 76 

del D.P.R. n. 445/2000 relative alle dichiarazioni non veritiere prodotte alla Pubblica 
Amministrazione, sotto la propria responsabilità, 

 
D I C H I A R A  

- di essere nat     a   il    
 

- di essere residente in  Via   
 

- di avere il domicilio professionale a      

In via   n. civico  tel   

- di essere iscritto al n.   dell’albo professionale dei   a 

decorrere dalla data     

ovvero alla Camera di Commercio alla categoria    
 

al n.   a decorrere dalla data   
 

- di essere nel pieno godimento dei diritti civili e politici e di essere iscritto nelle liste 

elettorali del comune di    

- di non essere in stato di fallimento o di interdizione o di inabilitazione 
 

- di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali 
 

- di essere in possesso del titolo di studio di    
 

conseguito presso   
 

- di essere a conoscenza che i dati personali contenuti nella presente istanza saranno 

trattati nel rispetto della normativa sulla privacy e saranno utilizzati esclusivamente al 

fine dell’iscrizione nel predetto Albo, comunicati ai magistrati ed alle cancellerie 

esclusivamente per motivi di giustizia e non saranno diffusi a terzi per finalità diverse; 

- Di  impegnarsi  a  comunicare  con  immediatezza  qualunque  variazione  attinente  le 

dichiarazioni indicate in precedenza (residenza, recapito tel. ecc.); 

- Di impegnarsi a denunciare alle autorità competenti qualsiasi richiesta estorsiva 

proveniente da racket. 

 

 

Palermo, lì………………………………. 
 

Firma (leggibile)…………………………… 
 
 


