
Al Presidente del Tribunale di Savona 

Oggetto: DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ALBO DEI CONSULENTI TECNICI 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________________ 

nato/a a __________________il ___________________ residente a _______________________________ 

via _________________________________________________________________________________ 

iscritto a _____________________________________________________________________________ 

avente studio professionale a ______________________________________________________________ 

via _______________________________________________________________________________ 

telefono _________________________________ cellulare ______________________________________ 

e-mail._______________________________ PEC ____________________________________________ 

codice fiscale _______________________________________ 

CHIEDE 

di essere iscritto all’albo dei CTU tenuto da questo Tribunale nella seguente categoria: 

_______________________________________________________________________________________  

DICHIARA 

 di essere specializzato nei seguenti settori: 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

Si allega la seguente documentazione (barrare gli allegati prodotti):  

 marca da bollo da € 16,00 

 dichiarazione sostitutiva di certificazione (secondo il modello messo a disposizione) 

 fotocopia documento d’identità 

 curriculum professionale e/o titoli e documenti comprovanti la propria capacità tecnica e le specifiche 

professionalità 

 indicazione del numero di anni di effettivo esercizio della professione 

Il sottoscritto presta consenso  al trattamento dei dati comunicati al momento della presentazione 
dell'istanza di iscrizione, in conformità alla normativa dettata in materia di protezione dei dati personali, 
anche ai fini della pubblicazione di cui agli articoli 23, secondo comma, e 24-bis disp att. c.p.c.  
 

N.B. Il sottoscritto si riserva di produrre l’attestazione del versamento di € 168,00 dopo la comunicazione 

dell’accoglimento della presente. 

Savona, (data) ___________________ Firma __________________________ 

PRIMA DI CONSEGNARE IL MODULO CONTROLLARE DI AVERLO COMPILATO IN OGNI SUA PARTE E DI 

AVER ALLEGATO TUTTI I DOCUMENTI 

 


