
 

 

 

  

Spett.le 

Collegio dei Periti Agrari 

e dei Periti Agrari Laureati 

di Forlì-Cesena 

C.so della Repubblica, 93 

47121  Forlì (FC) 

 

 

 

Data _____________________________ 

 

 

Oggetto: richiesta di cancellazione Albo Professionale. 

 

 

 

 Con la presente il sottoscritto Per. Agr. __________________________, nato a 

___________________ il ________________ Cod. Fisc________________________ 

residente a _________________________ Via ______________________iscritto 

all’Albo Professionale al numero ________________, è a richiedere al Consiglio 

Direttivo del Collegio dei Periti Agrari e dei Periti Agrari laureati della Provincia di Forlì 

- Cesena la cancellazione dal suddetto Albo. 

 

Dichiara, sotto la propria personale responsabilità di essere in regola con i pagamenti dei 

Ruoli annui. 

 

 

Si allega: 

 Timbro e Tessera professionale 

oppure, in caso di smarrimento 

 Dichiarazione di smarrimento dei Carabinieri  

  

   

Distinti saluti. 

 

         In fede. 

                     

        ______________________ 

 

 

  


