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La sottoscritta______________________________________addetta alla segreteria 

dell’Ordine, rilascia ricevuta di avvenuta presentazione della documentazione 

sottondicata in data odierna, per: 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO PRATICANTI: 

 

DOCUMENTI PRATICANTE 

 

□ Domanda di iscrizione nel registro praticanti con marca da bollo di € 16,00 

□ Dichiarazione sostitutiva di certificazione  

□ Dichiarazione del praticante di non svolgere praticantato per attività 

professionali diverse (all.4) 

□ Titolo di studio originale o copia autenticata 

□ Ricevuta di pagamento del contributo pari ad € 190,00 (quota annuale 

160,00 + 30 una tantum) da versare sul conto bancario intestato al Consiglio 

Provinciale Albo Consulenti Lavoro: IBAN IT69O0306910213100000002834    

□ Tre fotografie formato tessera 

□ Fotocopia Codice fiscale. 

□ Fotocopia carta d’identità 

 

DOCUMENTI STUDIO PROFESSIONISTA 

 

□ Dichiarazione del professionista che attesta l’ammissione alla pratica e 

certifica i requisiti ed il numero di praticanti presenti nello studio (all.2) 

□ Dichiarazione del professionista di elezione di domicilio professionale (all.3) 

□ Dichiarazione del professionista, anche se diverso dal Consulente del lavoro 

di essere in regola con gli adempimenti della FORMAZIONE CONTINUA 

OBBLIGATORIA (all.3) 

 

 

Il tirocinio obbligatorio inizia quindi dal ______________, per un periodo di 18 mesi.       

La segreteria non è a conoscenza, all’atto dell’iscrizione, della data entro la quale 

presentare le domande di ammissione all’esame di stato, terminato il periodo di 

praticantato. Detta data viene pubblicata annualmente sulla Gazzetta ufficiale a 

fine gennaio, per l’anno corrente, e non sempre è uguale all’anno precedente, e 

può essere anticipata o posticipata.    

 

Cuneo,  

 

firma: Segreteria ____________________   Praticante ____________________ 


