
ISTRUZIONI 
 
 
 
PER LA RICHIESTA DI CERTIFICATO occorre: 
 

- compilare il fac-simile allegato 
- apporre una marca da bollo da € 14.62 sullo stesso (D.P.R. 642/72) 

 
AL MOMENTO DEL RITIRO DEL CERTIFICATO occorre: 
 

- portare un’ulteriore marca da bollo da € 14,62 (D.P.R. 642/72) 
- versare alla segreteria € 10,00 di diritti  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
CARTA INTESTATA 

 
 Marca da  
 Bollo 

€ 14.62  
 
 
        Pistoia, __________________________ 

 

        Spett.le 
        Ordine dei Dottori Commercialisti  
        e degli Esperti Contabili di Pistoia 
        Via del Can Bianco, 13
        51100  Pistoia 
 

 
Il sottoscritto ______________________________________nato a _________________________________ 
 

il ________________  residente a  ___________________________________ prov. ______  cap  ________  
 

in Via  _______________________    con studio in  _____________________________________________  
 

prov. ______  cap _________ in Via  _________________________________________________________     
 

iscritto al n. _______________ sez. ________________  dell’Albo/Elenco Speciale  tenuto  dall’Ordine  dei  
 

Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili di Pistoia, 

 

chiede 

 

un certificato di iscrizione per uso ________________________________________ 
 
 

       In fede 
 
 

 
               _______________________________ 

                 (Firma) 

 


