DA RICOPIARE SU CARTA INTESTATA PROPRIA

data        
Al Presidente del Consiglio 

ORDINE DEGLI ARCHITETTI, P.P. E C. DELLA PROVINCIA DI MONZA E DELLA BRIANZA

Via Zucchi 25

20900  MONZA


Il sottoscritto dott. arch.       nato a        il        codice fiscale       residente a       In Via/Piazza       in possesso dei seguenti requisiti previsti dall’Art. 3 del D.M. 5 agosto 2011 e precisamente :

a) iscrizione all’albo professionale degli Architetti, P.P. e C. della provincia di Monza e della Brianza dal        con numero        , o dall’Ordine di       già dal        con numero      
b) attestazione di frequenza, in allegato, con esito positivo del Corso di specializzazione antincendi organizzato da        ed autorizzato dal Ministero dell’Interno Direzione Generale della Protezione Civile e dei Servizi Antincendi,  con provvedimento n.          del         

C H I E D E

che venga rilasciata la dichiarazione di sussistenza dei requisiti professionali necessari per il rilascio delle certificazioni di cui all’art. 3 del D.M. 5 agosto 2011.


firma ....................................................

