
DICHIARAZIONE DI INIZIO PRATICA 
 
 
 

Al Collegio dei Periti Industriali 
e dei Periti Industriali Laureati 
della Provincia di Pesaro e Urbino 
Via degli Abeti,120-61100 Pesaro 

 
 
 
Il sottoscritto..............................................................nato a.............................................il................................... 
residente in.............................................................via...............................................................n°........................ 
cap.............................Tel........................................in qualità di legale rappresentante della ditta........................ 
...............................................................................................con sede in.............................................................. 
via...............................................................n°.........................cap....................tel................................................. 
iscritta alla C.C.I.A. di.........................................................dal................................al n°..................................... 
 

DICHIARA 
 
che il Perito Industriale............................................................nato a........................................il......................... 
codice fiscale......................................................................residente a................................................................. 
via..................................................................n°...........................cap.............................tel................................... 
cell............................................................................e-mail................................................................................... 
è stato assunto alle dipendenze della Ditta in data....................................in qualità di......................................... 
.................................................con mansioni........................................................................................................ 
............................................................................................................................................................................... 
(curriculum – dettagliata descrizione dell’attività svolta atta a comprovare la continuità dell’affidamento 
all’interessato di funzioni tecniche rientranti nelle mansioni proprie della specializzazione relativa al 
diploma). 
 
 
 
 
 
 
L’interessato 
 
O è attualmente alle nostre dipendenze 
O ha volontariamente lasciato il servizio in data......................... 
 
 
 
 
 
.......................................................lì.............................................. 
 
 
 

In fede 
 

___________________________ 
 


