
Ill.mo Signor Presidente
Marca da bollo
da € 16,00

del Collegio dei Geometri e G.L.
della Provincia di Messina
Via Luciano Manara n. 54 is. 135
98123 MESSINA


Il/La sottoscritto/a Geom. ...................................................................................................................................
nato/a a ……………………………………………………………………………… il ....................................................... residente in ………………….......................................................... Via ................................................................................... cap ................., iscritto/a presso questo Collegio dal ............................ con numero di iscrizione …................,
C H I E D E
la cancellazione dall’Albo Professionale.

[bookmark: _GoBack]Allegati:
· Timbro professionale
· Tesserino personale
· Autocertificazione (solo in caso di smarrimento di timbro e/o tesserino)
· Fotocopia fronte/retro di un documento di riconoscimento in corso di validità.

Data …………………………


___________________________________
