FAC-SIMILE DI DOMANDA DI PASSAGGIO DALL'ALBO PROFESSIONALE ALL'ELENCO SPECIALE

La  presente domanda va redatta in carta bollata da € 16,00
Al  Consiglio dell'Ordine dei 








Dottori Commercialisti  









e degli Esperti Contabili di Gorizia






Corso Italia, 51 







34170 - GORIZIA
II sottoscritto Dott./Rag.............................................., con recapito a …………… in via……..….     n……, iscritto all'Albo dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili di Gorizia nella sezione A “Commercialisti”/sezione B “Esperti Contabili” al n............... con anzianità dal………….
CHIEDE
il trasferimento nell'Elenco Speciale dei non esercenti sezione A “Commercialisti”/sezione B “Esperti Contabili” tenuto da codesto Ordine, per sopraggiunta incompatibilità ai sensi dell'art. 4 del D. Lgs. 139/2005.
A tal fine il sottoscritto, 

DICHIARA

di  trovarsi  nel caso di incompatibilità con l’esercizio della professione previsto dal 3 comma dell'art. 4 del D.Lgs. 139/2005:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________

II sottoscritto si impegna a comunicare tempestivamente al Consiglio dell'Ordine ogni variazione dei dati sopra riportati.

Con osservanza.
Data,  ....................................

               







In fede


     







………………………..




          
