
QUA 121-19/00-19 

 

       AL CONSIGLIO  

       DEL COLLEGIOGEOMETRI E GEOMETRI LAUREATI  
       DELLA PROVINCIA DI V E N E Z I A 
 
  
 
 

Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________________________ 
nato/a _____________________________________________ ( ____ ) il _____/_____/___________, di essere in 
possesso del codice fiscale _________________________________________________________  in qualità di 
Legale Rappresentante della SOCIETA’ TRA PROFESSIONISTI denominata 
___________________________________________________________________ avente come oggetto sociale 
unico � prevalente _______________________ 

_____________________________________ con partita IVA n. 
__________________________________________________ 
 

CHIEDE l’iscrizione nella Sezione Speciale di CODESTO COLLEGIO ai sensi dell’art. 8 e 9 del DPR 34 
del 08/02/2013 della richiedente società tra professionisti. 

 
A tal fine, sotto la propria personale responsabilità, ai sensi degli artt. 2 e 4 della Legge 04/01/1968        
n. 15 e successive modificazioni ed integrazioni, e a conoscenza delle sanzioni penali previste 
dall’art. 26 della stessa Legge per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, DICHIARA quanto 
segue: 
 

- che la STP è iscritta nell’Elenco Speciale del registro delle imprese presso la Camera di Commercio 
di _________________ al n. ________ dal ___________________ 
- che la STP ha come ragione sociale � SRL  � SPA  � SOC. COOP.  � ALTRO 
- che la STP è di tipo  � MULTIDISCIPLINARE  � MONODISCIPLINARE 

- che la STP ha sede legale a _________________________________________________ ( ____ ) cap. 
____________ in via/p.zza ________________________________________________________________________ 

n. ________, 
- che i recapiti sono i seguenti: 
tel. _________________________________________� autorizzo alla pubblicazione sull’Albo e sul sito WEB 
cell. _______________________________________� autorizzo alla pubblicazione sull’Albo e sul sito WEB 
fax ________________________________________� autorizzo alla pubblicazione sull’Albo e sul sito WEB 
e-mail ______________________________________� autorizzo alla pubblicazione sull’Albo e sul sito WEB 

 
- che il proprio indirizzo PEC è _________________________________________________________________ 

- che gli estremi della polizza assicurativa sono ____________________ con un massimale di _________  
 
Autorizza il Collegio al trattamento dei dati personali (ai sensi del Nuovo Regolamento UE 679/2016). 

 
ALLEGA la seguente documentazione: 

- autorizzazione privacy; 

- Atto costitutivo e statuto della società in copia autentica (nel caso di società semplice, 

dichiarazione autentica del socio professionista, cui spetti l’amministrazione della società); 
- Elenco nominativo: dei soci che hanno la rappresentanza, dei soci iscritti all’albo e degli altri soci 
con indicazione (in caso di altri professionisti) dell’albo di appartenenza; 
- Certificato di iscrizione nel registro delle imprese o, in alternativa, dichiarazione sostitutiva di 
certificazione ex art. 46 DPR 445/2000;  

- Certificato di iscrizione all'albo, elenco o registro dei soci professionisti che non siano iscritti presso 
il Collegio Geometri di Venezia o, in alternativa, dichiarazione sostitutiva di certificazione ex art. 46 
DPR 445/2000;  
- Copia del documento di riconoscimento di ciascun socio in corso di validità e aggiornato; 
- Dichiarazioni di insussistenza di cause di incompatibilità ai sensi dell’art. 6 del DM 8/2/2013 n. 34 
per ciascun socio (mod. QUA 122);  

 
Marca da bollo 

€ 16,00 
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- attestazione del versamento delle Concessioni Governative pari a euro 168,00;  

- copia dei versamenti relativi alla quota annuale e tassa di iscrizione (delibera di Consiglio del 
17/05/2019). 
 
ALLEGA inoltre, ai sensi dell’art. 3, comma 11 della Legge n. 127/1997 (così come sostituito                  dall’art. 

2, comma 10, della Legge 191/1998), copia non autenticata del proprio documento di identità. 
 

 
 
 
 
__________________________, lì  _____/_____/___________ 
(luogo e data) 

 
  
 

 
       _____________________________________ 

       (firma di autocertificazione) 
 


