1l/1a sottoscritto/a

nato a ( )il

residente a ( )

Via n. cell
Iscritto all’ Albo Professionale dei Geologi della Toscana al n sezione

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso
di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’
(1) riempire la parte di pertinenza

)
Di non esercitare la libera professione in forma libera o associata dal

richiede pertanto deroga ai fini dell’ APC per gli anni..................... del triennio ) .......ooovvunnnn

e per 'anno...........

)
Di essere trasferito all’Elenco Speciale dal richiede pertanto deroga ai

fini dell’ APC per gli anni..................... del triennio 2).....ccevveennnn..

e per 'anno...........

(2) primo triennio 2008-2010

Dichiara, altresi, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs. N. 196/2003, che
1 dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

La suddetta dichiarazione ¢ limitata alla deroga prevista ai sensi dell’art.2 dell’APC ed agli anni
riportati in questa.

(luogo, data)
I1 Dichiarante

ALLEGA
documento identita N.

Dichiarazione di stato posizione EPAP



