
 MARCA DA BOLLO  
DA 16 ,00  EURO 1 

 

TRIBUNALE DI SALERNO 
ALBO DEI CONSULENTI TECNICI DEL GIUDICE/ ALBO DEI PERITI 

 DOMANDA PER LA CANCELLAZIONE DELL’ISCRIZIONE   

AL SIG.  PRESIDENTE DEL TRIBUNALE DI SALERNO 

  
 

I l / la   sottoscr i t to/a  :                   

                                                                                           (codice fiscale) 

   

( cognome)                                                                                      (nome) 
             

( luogo nascita ) ( 2 )                                                                                                                                ( prov.)          (  g  g .       m m.        a n n o    ) 
 

        
(indirizzo:  via/piazza)                                                                                               (n° civico)          (n° telefonico) 
 

          

( comune )                                                                                                                         ( prov.)                          (c.a.p.)                        
 

      
 
(domicilio professionale : via/piazza)                                                                                    
 

          

( comune )                                                                                                                         ( prov.)                          (c.a.p.)                        
 
 

I SCR I Z IONE  ALBO  PROFESS IONE   S I  NO   

 
iscr i t to al l ’A lbo de i  CTU/PERITI presso Codesto  Tr ibuna le ne l la  categor ia/sub categor ia che s i  
ind ica:  
 

 
c h i e d e   

 
che la  S.V.  vog l ia  autor i zzare  la  propr ia  cance l laz ione  da l l ’A lbo  per:   
 

 

Salerno,  ____/___/_______                          

 

 
1 La marca da bollo va apposta, esclusivamente, in caso di possesso dei requisiti per l'iscrizione all'albo CTU/Periti :1) iscrizione all'ordine 
professionale di appartenenza 2) residenza nella competenza territoriale del Tribunale di Salerno (vedasi lista Comuni in allegato) o, in 
alternativa alla residenza, domicilio professionale nella competenza territoriale del Tribunale di Salerno. Qualora, anche uno soltanto di 
questi venisse a mancare non occorrerà apporla; la cancellazione sarà in tal caso effettuata d'ufficio. 
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