
 

RICHIESTA DUPLICATO TIMBRO 
PROFESSIONALE  

COLLEGIO PROV.LE GEOMETRI E 
G.L. DI RIMINI  

 

  

 AL CONSIGLIO DEL COLLEGIO   
 

 
 

 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________ nato/a ____________________________  

il ______________________________  residente a _____________________________________Prov.(___) 

 

Via/Viale/Piazza________________________________________________________ n°______________ 

 

iscritto al Collegio dal      con n°iscr.    

 
 

C H I E D E 

 

il rilascio del duplicato del proprio timbro professionale in quanto quello in possesso risulta  
(barrare la relativa casella) 

 

o Deteriorato (al momento del ritiro del duplicato verrà richiesta la consegna di quello 
attualmente in possesso) 

o Smarrito/Rubato (si allega copia della denuncia di smarrimento/furto presso un’Autorità 

Giudiziaria) 
 

E’ fatto divieto agli iscritti all’Albo l’uso di timbri che non sono consegnati in dotazione dal Collegio. 

L’uso di timbri diversi da quello rilasciato dal Collegio, sarà considerata infrazione perseguibile con 

provvedimento disciplinare previsto dagli artt. 11 e 12 del R.D. 11.02.1929 n. 274. 

 

Il sottoscritto si impegnerà, al momento del ritiro del suddetto duplicato, a consegnare copia 

del pagamento effettuato tramite PagoPa ed ammontante ad € 21,00. 

 

 

   

            (luogo e data)                                                          

                                                                                                                 ( Firma)  

 

 
 

   

  

 
MARCA DA BOLLO  

€ 16,00  


