
Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 D.P.R. 445/2000. 
 
 

Al 
Consiglio dell’Ordine Regionale dei Geologi della Sardegna 
Via Riva Villasanta, 104 
09134 CAGLIARI (CA) 
PEC: geologi.sardegna@pec.epap.it 

 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE  

(art. 46 del Decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, Testo unico delle disposizioni 
legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa) 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________ nato/a a __________________________________ 

il ________________________ residente a ____________________________________________________ , Prov. 

(__), in Via _________________________________ n°________ C.F. 

_____________________________________________ di cittadinanza ____________________________________, 

iscritto/a al n° ______________ Sez.1 ______________ , Albo 2 ______________ dell’Ordine Regionale dei Geologi 

della Sardegna. 

 

DICHIARA 

ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 

________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________ 

� Richiamando l’ex art. 2.3 lett. f per impedimenti oggettivi del regolamento APC, RICHIEDE l’esonero parziale 
con una riduzione dei CFP proporzionale ai mesi di impedimento secondo quanto previsto dal regolamento 
vigente.  
 

� RICHIEDE il riconoscimento dei crediti per le attività sopra dichiarate richiamando l’art.______________ del 
regolamento APC vigente. 

 

Il dichiarante acconsente al trattamento dei dati personali per i soli fini istituzionali ai sensi delle disposizioni di cui 
al D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione di dati personali". 

 
 

 , li  _____________________  
(luogo e data) 

 
 

 
Il dichiarante (*) 

− 1 Sezione A o B. 
− 2 Albo Professionale o Elenco Speciale. 
− (*) Ai sensi dell'art. 38, D.P.R. del 28 dicembre 2000, n. 445 la firma in calce non è soggetta ad autenticazione se è 

allegata la fotocopia di un documento di identità del sottoscrittore. 
− All.: copia documento d’identità. 
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