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CF.80153160371
Protocollo  n………….del ……………
Al Presidente 
Ordine Interprovinciale dei Chimici e dei Fisici dell’Emilia Romagna
Via Antonio Pellegrino Orlandi  11
40139 Bologna  

RICHIESTA  DI PARERE CONGRUITA’ PARCELLA
Il Richiedente professionista …………………………………………………...…… ………………………………….
Residente in Via…………………………………………...……Città ……………………………CAP………………. 
Tel. ……………… Fax. …….....…..… E-mail ……………….……......……….PEC ....….………….....…………...

Codice fiscale……………………….…..……….……… Partita IVA ………………………………………………….

iscritto all’Ordine dei...............……………………………........................n°  iscrizione……………..sezione........ 
· in regola con il pagamento delle quote annuali di iscrizione.
· in regola con gli obblighi della Legge n.3 del  11-01-2018  all'epoca di svolgimento della prestazione.
· nel rispetto del Regolamento  Deontologico della professione
· nel rispetto della formazione continua  ECM  
Società-STP (nel caso di appartenenza come socio)  
…………………………………………………...………………………………………………………………………..
 Sede legale  in Via…………………………………………Città …………………..   CAP………………. …………

Tel. ……………… Fax. …….....…..… E-mail ……………….……......……….PEC ....….………….....…………...

Codice fiscale……………………….………………………………Partita IVA   …... ………………………………...
Attività   …... …………………………………………… Codice ATECO………………………………………………
DICHIARA AVER RICEVUTO INCARICO PROFESSIONALE
Committente (persona fisica) …………………………………………………...…… ……………………………………
Residente in Via…………………………………...……Città ……………………………CAP………………. ……..
Tel. ……………… Fax. …….....…..… E-mail ……………….……......……….PEC ....….………….....…………...

Codice fiscale……………………….…..……….……… Partita IVA ………………………………………………….

Attività   …... …………………………………………… ………………………………………………………………..
Via Pellegrino Antonio Orlandi , 11   40139 Bologna

Tel. 051-9974738 e- mail  segreteria@chimicifisiciinterprover.it
sito internet  www.chimicifisiciinterprover.it - posta certificata ordine.bologna@pec.chimici.org
Committente (persona giuridica)  …………………………………………………...…… ……………………………….
Sede Legale  in Via…………………………………...……Città ……………………………CAP………………. 
Tel. ……………… Fax. …….....…..… E-mail ……………….……......……….PEC ....….………….....…………...

Codice fiscale……………………….…..……….……… Partita IVA ………………………………………………….

Attività   …... …………………………………………… Codice ATECO………………………………………………
PRESTAZIONE PROFESSIONALE
Descrizione generica (seguono allegati specifici)………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………….....................................................................
………………………………………………………………………………………………………………………………

Importo Totale prestazioni  concordato    ( IVA e cassa previdenziale compresa)
……………………………………………. …..€………………………………….
………………………………………………….€………………………………….

………………………………………………….€…………………………………..
· Le prestazioni professionali sono state concluse
 ?




      si 
   (

           no 
(

in data ..........................................................
· La richiesta di pagamento è stata presentata al Committente ?          si 
(

            no 
 (


     in data  ..........................................................
· Il Committente ha eseguito i pagamenti  ?                                            si 
(

            no 
 (


     in data  ..........................
     …………………………………………..€                                                      
· Il Committente ha versato acconti  ?                                                       si 
(

            no 
 (


     in data  ......................... …
     ………………………………………….€      
Via Pellegrino Antonio Orlandi , 11   40139 Bologna

Tel. 051-9974738 e- mail  segreteria@chimicifisiciinterprover.it
sito internet  www.chimicifisiciinterprover.it - posta certificata ordine.bologna@pec.chimici.org
MOTIVAZIONE DELLA RICHIESTA:
(Specificare: insolvenze, ritardi pagamenti, contratto non rispettato,  non accordo sulle tariffe orarie……….)

.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
IL RICHIEDENTE, CONSAPEVOLE DELLE RESPONSABILITÀ CIVILI E PENALI CONSEGUENTI LA 
VERIDICITÀ DI QUANTO DICHIARATO NELLA PRESENTE RICHIESTA, ALLEGA:
· copia del preventivo sottoscritto dalle parti

· copia del contratto, lettera  d’incarico sottoscritto dalle parti
· autocertificazione in assenza di preventivo e/o contratto
· copia della Determina dirigenziale d’incarico se affidato da ente pubblico

· copia della relazione cronologica delle prestazioni svolte dal professionista e delle circostanze verificatesi in fase di svolgimento dell’incarico,
·  copia della relazione tecnica descrittiva  svolta dal professionista e relativi certificati, rapporti prova analitici, DVR,  fonometrie, impianti trattamento acque, certificazioni energetiche ecc  
· copia parcelle professionali trasmesse al Committente e attestazioni di avvenuta consegna

· documenti, in originale o in copia, che siano utili a comprovare la natura e l’entità delle prestazioni eseguite : copia del progetto, atti amministrativi connessi, formazione, AUA, AIA, elaborazioni grafiche ecc.
A richiesta dell’Ordine il richiedente si impegna comunque a fornire ulteriori documenti integrativi.

Tutta la documentazione cartacea e/o digitale dovrà essere firmata dal richiedente trasmessa mediante pec.
Il sottoscritto dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti del Re. UE 679/2016 e D.Lgs n.196/2003 e s.m.i., che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, nel rispetto del regolamento interno dati sensibili e giudiziari ed esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Inoltre il sottoscritto dichiara di essere informato sugli obblighi di pubblicazione di documenti, dati, atti, dettati dalla normativa Trasparenza Dlgs.n.33/2013 s.m.i, alla quale gli Ordini Professionali devono sottostare.
L’accesso ad atti, in caso di necessità di procedimento,  è disciplinato dalla legge 241/90 e D.P.R 184/2016. 
Contestualmente alla domanda il richiedente versa l’importo di € …………………………………... (euro………………………………..) quali diritti segreteria per il rilascio del parere di congruità dell'Ordine. 

Data, ………………………














IL RICHIEDENTE
01-01-2026
Rev.02
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Tel. 051-9974738 e- mail  segreteria@chimicifisiciinterprover.it
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