
 
 

ORDINE INTERPROVINCIALE DEI CHIMICI E DEI FISICI DI PARMA E 
PIACENZA 

 

Sede: c/o Business Center, via Marco dell’Arpa 8,  43121 Parma, 
e-mail ordine.parma@chimici.org, PEC: ordine.parma@pec.chimici.org 

MODULO DI CANCELLAZIONE DALL’ALBO DEI CHIMICI e DEI FISICI 

(da presentare possibilmente entro il 30 novembre dell’anno in corso e comunque entro l’anno) 

 

  

  

  

  

 

 

Al Presidente dell’Ordine Interprovinciale dei Chimici e dei Fisici di Parma e Piacenza, 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________,  

residente in__________________Via___________________________n°_______CAP__________ 

C.F.____________________________ iscritto/a all’Ordine con il n°_________chiede di essere cancellato/a 

da Codesto Ordine a partire dal 1° gennaio _________ oppure con effetto dalla prima riunione utile del 

consiglio.  

Contestualmente alla presente domanda il sottoscritto (barrare i casi che ricorrono):  

 Riconsegna il tesserino di appartenenza all’Ordine ove posseduto;  

 Riconsegna il sigillo professionale;  

 Riconsegna la firma digitale di ruolo;  

 Allega autocertificazione con cui si dichiara di non aver mai richiesto il sigillo professionale e/o la 

firma digitale di ruolo;  

 Allega copia della denuncia sporta presso le autorità competenti in caso di smarrimento o furto del 

tesserino e/o del sigillo professionale;  

 

DATA:_____________    Firma  _______________________________  

  

Applicare una marca da 

bollo da 16 euro 



 
 

ORDINE INTERPROVINCIALE DEI CHIMICI E DEI FISICI DI PARMA E 
PIACENZA 

 

Sede: c/o Business Center, via Marco dell’Arpa 8,  43121 Parma, 
e-mail ordine.parma@chimici.org, PEC: ordine.parma@pec.chimici.org 

  

  

Consapevole dei risvolti penali delle dichiarazioni mendaci*  

  

DICHIARA 

 di essere in regola con i pagamenti delle quote dell’ordine locale e della Federazione Nazionale 

 di essere edotto che la cancellazione dall’Ordine dei Chimici competente per territorio non gli 

consentirà di poter svolgere, oltre la data di ratifica della sua domanda di cancellazione, alcuna 

attività professionale sia come lavoratore autonomo che come lavoratore dipendente;  

 a far data dalla ratifica della sua domanda di cancellazione (che avverrà alla prima data utile di 

riunione del Consiglio dell'Ordine), di impegnarsi al rispetto delle prescrizioni normative vigenti per 

la professione di Chimico, per non incorrere nelle sanzioni di natura penale previste per l’esercizio 

abuso della professione, che procederanno d’ufficio, laddove vi fossero segnalazioni debitamente 

documentate; 

 di porre in distruzione ogni timbro recante riferimenti all'iscrizione ordinistica; 

 Allega fotocopia leggibile di documento di riconoscimento in corso di validità per la piena efficacia 

della presente dichiarazione di atto notorio.  

  

…………………………………………….il………………………….   firma _______________________________________ 

  

Il sottoscritto dichiara altresì di essere informato delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 

445/2000, per le ipotesi di falsità di atti e dichiarazioni mendaci, che viene qui di seguito trascritto: 

“1Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo 

unico è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia. 2L’esibizione di un atto contenente 

dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso 3Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli 

art. 46 e 47 e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate nell’art. 4 comma 2, sono considerate 

come fatte a pubblico ufficiale 4Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3 sono commessi per ottenere la nomina 

ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione all’esercizio di una professione o un arte, il giudice, nei casi più 

gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici uffici o dalla professione o arte.”  

  

…………………………………………….il………………………….   firma _______________________________________ 

  


