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DICHIARAZIONE DI FUTURO DOMICILIO PROFESSIONALE
Il/la sottoscritto/a__________________________________________________________________

(cognome)
 (nome)

nato/a a_________________________________(_____) il________________________________

(luogo)
(prov.)

residente a ______________________________(_____) in via____________________________


(prov.)
(indirizzo)

consapevole delle sanzioni deontologiche per i casi dichiarazioni non veritiere
DICHIARA

di voler stabilire il domicilio professionale

in_____________________________prov.________Via/Piazza____________________________

________________________________________________________________________________

impegnandosi in tal senso entro mesi sei dalla data dell’iscrizione nell’Albo nonchè, sempre nel medesimo termine, a documentare la circostanza dell’apertura di P.IVA professionale (Codice ATECO 74.90.12).

Si allega copia del seguente documento di identità ______________________









FIRMA

Luogo e data


