DOCUMENTI OCCORRENTI PER L’ISCRIZIONE AL REGISTRO DEI PRATICANTI PER TRASFERIMENTO

Da consegnarsi al momento dell’iscrizione:
1. Domanda di iscrizione per trasferimento diretta al Collegio dei Geometri e Geometri Laureati della Provincia di Messina, e per conoscenza al Collegio di provenienza, da recapitare brevi manu o a mezzo Pec (collegio.messina@geopec.it) o raccomandata A/R;
2. Marca da bollo da € 16,00;
3. Dichiarazione del professionista presso il cui studio sarà svolto il tirocinio (documentazione di cui all’art. 4, c. 4, delle Direttive sul Praticantato);
4. Fotocopia fronte/retro o autocertificazione del Diploma di Maturità;
5. Fotocopia di un documento di riconoscimento del praticante in corso di validità;
6. Fotocopia di un documento di riconoscimento del professionista in corso di validità;
7. Fotocopia Codice Fiscale;
8. Informativa sulla privacy;
9. Autocertificazione di copia conforme all’originale;
10. Quota di iscrizione dell’importo di € 150,00 per le spese di istruttoria e segreteria, da versare tramite bonifico con i seguenti dati: IBAN IT55Q 06230 16502 000015155791, intestazione Collegio Geometri e Geometri Laureati della Provincia di Messina, causale Iscrizione al Registro dei Praticanti per trasferimento.

Da consegnarsi durante e al termine dello svolgimento del tirocinio:
1. Attestazione semestrale di tirocinio;
2. Attestazione finale di tirocinio.




Normative di riferimento:
· Informativa sulla privacy;
· R.D. 11.02.1929 n° 274. Regolamento per la professione del Geometra;
· Legge 25.04.1938 n° 897. Norme sull’obbligatorietà dell’iscrizione negli albi professionali;
· D. Lgs. Lgt. 23.11.1944 n° 382. Norme sui consigli degli ordini professionali;
· D.M. 15.02.1949. Regolamento per la trattazione dei ricorsi dinanzi al CNG;
· Codice di deontologia professionale per il Geometra;
· Legge 07.03.1985 n° 75;
· D.M.P.I. 15.03.1986. Regolamento per gli esami di stato per l’abilitazione all’esercizio della libera professione di Geometra;
· Direttiva CNGeGL. Direttive sul praticantato, art. 2 Legge 07.03.85 n° 75, Delibera del 05.04.2002;
· Direttiva CNGeGL. Direttive sul praticantato, art. 2 legge 07.03.85 n° 75, Delibera del 23.11.2006;
· Ministero della Giustizia. Circolare 04.07.2012. Durata del tirocinio per l’accesso alle professioni regolamentate.


RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL REGISTRO DEI PRATICANTI PER TRASFERIMENTO



Ill.mo Presidente del

Marca da bollo
da € 16,00

Collegio dei Geometri e G.L.
della Provincia di Messina

Via Luciano Manara n. 54 is. 135
98123   MESSINA

e p.c.	Ill.mo Presidente del
Collegio dei Geometri e G.L.
della Provincia di _____________________

SUA SEDE

Il/La sottoscritto/a Geometra ________________________________________________________
nato/a a _________________ Prov. _____ il ___/___/_______ C.F. _________________________
CHIEDE
[bookmark: _GoBack]di essere iscritto/a per trasferimento nel Registro dei Praticanti tenuto dal Collegio Geometri e Geometri Laureati di Messina.
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
· di essere residente in ___________________________________________ Prov. ________ Via ________________________________________________ n. ______ C.a.p. _________ 
tel. ________/________________ cell. ________/________________ 
e-mail ______________________________________________;
· di essere cittadino/a italiano/a o di uno Stato membro dell’Unione Europea (se cittadino/a extracomunitario/a, di essere in possesso del permesso di soggiorno per motivi _________________________________);
· di essere in possesso del Diploma ____________________________ conseguito nell’a.s.  _______/_______ presso l’Istituto _________________________________________ di _________________________ con votazione _____/_____; 
· di essere iscritto/a al ___________ anno di corso presso l’Ateneo Universitario di _____________________________ facoltà di ____________________________________;
· di avere pieno godimento dei diritti civili;
· 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, e del D.P.R. 7 agosto 2012, n° 137, particolarmente per quanto concerne l’obbligo di comunicare tempestivamente al Collegio qualsiasi interruzione dell’attività per la durata superiore a tre mesi, nonché l’eventuale sospensione del tirocinio professionale ed infine la cessazione dell’attività stessa anche per trasferimento presso altro studio professionale;
e si impegna a:
· presentare al Collegio, alla scadenza di ciascun semestre di tirocinio, il Libretto da vidimare, compilato e sottoscritto dal professionista affidatario, e l’Attestato semestrale, oltre a quello finale, redatto anche questo dal professionista affidatario;
· comunicare tempestivamente ogni eventuale variazione riguardante i propri recapiti personali (residenza anagrafica, cellulare, e-mail, … ).

Il/La sottoscritto/a, inoltre, presa visione dell’informativa sulla privacy, in fede e per veridicità di quanto dichiarato, autorizza il Collegio al trattamento dei dati personali (art. 13 del D.Lgs. n° 196/2003) ed alla presente istanza allega:
· Marca da bollo da € 16,00;
· Dichiarazione del professionista;
· Fotocopia fronte/retro o autocertificazione del Diploma di Maturità;
· Fotocopia di un valido documento di riconoscimento;
· Fotocopia di un valido documento di riconoscimento del professionista;
· Fotocopia Codice Fiscale;
· Informativa sulla privacy;
· Autocertificazione di copia conforme all’originale;
· Versamento della quota di € 150,00 per le spese di istruttoria e segreteria.
	

____________________, ____ /____ /_______


Il/La Praticante

______________________________


DICHIARAZIONE DEL PROFESSIONISTA



Al  Sig. Presidente del
COLLEGIO PROV.LE DEI GEOMETRI E
GEOMETRI LAUREATI DI MESSINA
Via Luciano Manara n. 54 is. 135
98123   MESSINA


Il/La sottoscritto/a ___________    ____________________________________________________
                                                     (Prof.ne e spec.ne)                                                 (Cognome)                                                       (Nome)
DICHIARA
(ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

· di essere nato/a a _____________________________ Prov. ______ il ____/____/_______;
· di essere residente in ___________________________________________ Prov. ________ Via ________________________________________________ n. ______ C.a.p. _________; 
· di essere cittadino/a italiano/a (oppure) _________________________________________;
· di avere studio professionale in ___________________________________ Prov. ________ Via ________________________________________________ n. ______ C.a.p. _________ tel. ________/________________ cell. ________/________________ 
e-mail ______________________________________________;
· di essere in possesso del seguente Codice Fiscale __________________________________;
· di essere titolare della seguente Partita IVA __________________________________;
· di essere iscritto/a all’Ordine o Collegio ________________________ di _______________, specializzazione (solo per gli Ingegneri) in ____________________ dal ____/____/_______ n° iscrizione __________, e di non avere provvedimenti di sospensione in corso;
· di aver conseguito la Laurea in __________________________________________________ classe di Laurea _______________;
· 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, e del D.P.R. 7 agosto 2012, n° 137, particolarmente per quanto concerne l’obbligo di comunicare tempestivamente al Collegio qualsiasi interruzione dell’attività per la durata superiore a tre mesi, nonché l’eventuale sospensione del tirocinio professionale ed infine la cessazione dell’attività stessa anche per trasferimento presso altro studio professionale.

Il/La sottoscritto/a si impegna, formalmente e ad effetto di legge, a:
· ammettere il/la praticante _______________________________________ all’esercizio del tirocinio nel proprio studio dal ____/____/_______ e assumersi la responsabilità professionale di seguire il/la praticante impartendogli un’adeguata istruzione sia sotto il profilo deontologico che tecnico;
· essere disponibile a consentire lo svolgimento del tirocinio attraverso l’espletamento di attività formativa, ai sensi dell’art. 17 delle Nuove Direttive, art. 2 della Legge 7 marzo 1985, n° 75, e D.P.R. n° 137/2012;
· annotare nel Libretto, rilasciato al Praticante, gli atti più rilevanti alla cui predisposizione e redazione ha partecipato lo stesso e le materie professionali di maggior interesse alla cui trattazione ha assistito e collaborato il Praticante (art. 11 delle Direttive sul praticantato);
e dichiara:
· di aver preso visione di quanto disposto dall’art. 8 delle Direttive del Consiglio Nazionale dei Geometri ove si prevede l’apertura del procedimento disciplinare in caso di irregolarità o di dichiarazioni mendaci;
· di essere a conoscenza di non poter avere nel proprio studio più di tre praticanti.

Dichiara, inoltre, di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 D.Lgs. 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.


____________________, ____ /____ /_______


Il/La Professionista

______________________________
(timbro e firma)

Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità.

INFORMATIVA PRIVACY
Gentile Geometra,
in attuazione del Regolamento UE 2016/679 e del D.Lgs. 196/2003 è gradito fornirLe le seguenti informazioni:
Titolare del trattamento è il Collegio dei Geometri e dei Geometri Laureati della Provincia di Messina – Presidente pro tempore Carmelo ARDITO, Via Luciano Manara n. 54 is. 135, 98123 Messina, C.F. 80004060838, tel. 090/663657, e-mail info@collegiogeometrimessina.it, PEC collegio.messina@geopec.it.
Per ogni informazione riguardante il trattamento dei dati personali e per l’esercizio dei Suoi diritti potrà scrivere al Responsabile del trattamento del Collegio all’indirizzo e-mail: info@collegiogeometrimessina.it.
I dati personali trattati potranno essere di tipo comune, ma anche dati sensibili e giudiziari, per quanto riguarda, ad esempio, incidenti sull’idoneità all’esercizio professionale. Saranno trattati anche con l’impiego di tecnologie informatiche o ICT.
Le finalità del trattamento sono quelle istituzionali del Collegio, esclusivamente inerenti all’esecuzione della presente richiesta.
La base giuridica per la quale è lecito il trattamento dei Suoi dati è il compito di interesse pubblico assegnato dalla legge al Collegio. Lei ha diritto a non prestare il consenso alla raccolta dei Suoi dati, tuttavia, in questo caso sarà impossibile la Sua iscrizione al Registro Praticanti.
I Suoi dati potranno essere comunicati a soggetti pubblici terzi, quali, ad esempio, CNGeGL e Cassa Geometri, cui la comunicazione è imposta per l’adempimento dei fini istituzionali del Collegio.
Un trasferimento dei Suoi dati in paesi extra UE o organizzazioni internazionali non è attualmente previsto.
La conservazione dei Suoi dati avverrà per tutto il periodo imposto dall’obbligo istituzionale del Collegio di tenuta, revisione e conservazione del Registro Praticanti; per l’erogazione dei servizi, le informazioni saranno conservate solo per il tempo indispensabile e, quindi, automaticamente cancellate.
Ha diritto di ottenere dal Titolare del trattamento l’accesso ai dati che la riguardano, la rettifica se inesatti, l’aggiornamento, di chiedere la limitazione del trattamento a quelli necessari o la loro cancellazione anche se diffusi a terzi (diritto all’oblio), di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi o di revocare il consenso o il diritto alla portabilità.
Può proporre reclamo all’Autorità Garante per la Protezione dei dati personali per questioni inerenti il trattamento (per le modalità può visionare la pagina https://www.garanteprivacy.it/web/guest/home/docweb/-/docweb-display/docweb/4535524).
I dati personali conferiti non verranno trattati per ottenere decisioni automatizzate o per scopi di profilazione.
Io sottoscritto/a ______________________________ dichiaro di avere ricevuto comunicazione e di avere compreso l’informativa privacy. Acconsento al trattamento dei miei dati comuni, sensibili o giudiziari.

____________________, ____ /____ /________

	Firma _____________________________________

INFORMAZIONE E CONSENSO A RICEVERE COMUNICAZIONI
VIA INTERNET E/O CELLULARE
Il Collegio dei Geometri e dei Geometri Laureati di Messina dà la possibilità di ricevere via internet e/o cellulare comunicazioni ed avvisi su temi di interesse degli iscritti.
Queste comunicazioni non possono essere inviate senza lo specifico consenso espresso del destinatario. Il consenso non è obbligatorio e, se prestato, può essere revocato in qualsiasi momento scrivendo a: info@collegiogeometrimessina.it.
La mancanza di consenso alle comunicazioni potrebbe ostacolare una proficua gestione dei rapporti iscritto/Collegio, in particolare per quanto riguarda informazioni, circolari, notizie e iniziative in genere di interesse degli iscritti al Registro Praticanti del Collegio dei Geometri e dei Geometri Laureati di Messina.
Le comunicazioni potranno avvenire mediante l’invio di newsletter, e-mail, sms, mms, utilizzo di social network e app.
	□  Acconsento
	□  NEGO il consenso



Indico per ricevere tali comunicazioni:

cellulare ______________________________	e-mail _____________________________________________

____________________, ____ /____ /________

	Firma _____________________________________

AUTOCERTIFICAZIONE COPIA CONFORME ALL’ORIGINALE
(Art. 47 del D.P.R. n. 445/2000)




Il/La sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a ______________________ il ___/___/________ residente a ___________________________________________ (____) in Via ________________________________________, 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,
D I C H I A R A
ai sensi dell’art. 2, comma 2, del D.P.R. 403/98 e dell’art. 19 del D.P.R. 445/2000, che la presente copia è conforme all’originale in suo possesso.


____________________, ____ /____ /_______

Il/La dichiarante

______________________________

 Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità.
