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MODULO RICHIESTA CERTIFICATO ISCRIZIONE – CANCELLAZIONE – ONORABILITÁ (Good Standing) 

 

Si ricorda che i Certificati rilasciati dagli Enti Pubblici sono ad uso esclusivo nei rapporti tra privati, poiché, con 
la Legge 12/11/2011, n. 185, art. 15, non possono essere più richiesti dalle Pubbliche Amministrazioni (per le 
quali è sufficiente e necessario l’Atto notorio/Autocertificazione).  

*** 

Io sottoscritta/o .....................................................................................................................................  

nata/o a....................................................................................... il ....................................................... 

cod. fiscale…………………………………  

 

CHIEDO IL RILASCIO DEL CERTIFICATO DI ______________________________________ 

 
 
PER (specificare la finalità) _________________________________________________________ 
 
 

Si allego alla presente:  

 
1. Quietanza PagoPA (in formato .pdf); 

 

2. Copia di documento di riconoscimento identità valido (in formato .pdf). 

 

IL RICHIEDENTE  

 

    ________________________________ 
 
 
 
 
Inoltrare, con gli allegati richiesti, a dr. Loredana Bagnato, e-mail: loredana@ordinefarmacisti.torino.it 
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