
QUOTA ISCRIZIONE RIDOTTA PER PENSIONAMENTO 
 

 

Chi è in pensione o ci andrà dal 1° gennaio dell’anno successivo, può richiedere la quota ridotta (€ 40,00) 
compilando il modulo seguente, che deve essere consegnato o inviato al Collegio entro e non oltre il 
giorno 30 NOVEMBRE dell’anno in corso; al modulo di richiesta deve essere allegata la fotocopia del 
libretto di pensione o di altro documento comprovante il pensionamento. La quota ridotta decorrerà 
dall’anno successivo. 

 
Prot. n. ………….. del ….…./…..…/….………. 

                Al Presidente dell’OPI di Reggio Calabria 
                Via Friuli, 19 - 89124 Reggio Calabria 

 
 

Oggetto: Richiesta di riduzione quota annuale per pensionamento 
 

Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 D.P.R. 28.12.2000 n°455, in caso di 
dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi, 
_l_ sottoscritto/a  , nat     a  il   

residente nel Comune di  , Via  n.    

CAP  , tel.  , codice fiscale     

iscritt      all’OPI  di Reggio Calabria nell’Albo degli  n. posiz.              

D I C H I A R A 

di essere in pensione  dal (data)  quale ex dipendente (indicare il datore di 
lavoro): 

  e perciò 

C H I E D E 

la riduzione della quota annuale di iscrizione all’OPI di Reggio Calabria a Euro 40,00, in conformità con 

quanto deciso dal Consiglio Direttivo in data 11.01.2020. 

Allega: 

✓ fotocopia del libretto di pensione e/o fotocopia della dichiarazione del datore di lavoro (o 

altro analogo documento); 

✓ fotocopia di un documento d’identità in corso di validità. 
 

 
Reggio Calabria, ………………………….. FIRMA…………………………………………………………………….. 
                                                                                                                          (Esente da autentica di firma ai sensi dell’art. 38 del DPR 28/12/2000 n. 445) 
 

 
Autorizzo al trattamento dei dati relativi alla mia persona, ai sensi dell' art 13 e succ. del Reg. UE 2016/679 
avendo preso visione della informativa allegata al presente modello. 

 
Reggio Calabria, …………………………… FIRMA…………………………………………………………………….. 
                                                                                                                          (Esente da autentica di firma ai sensi dell’art. 38 del DPR 28/12/2000 n. 445) 
 
 

AVVERTENZA: il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 
dichiarazione non veritiera. (art. 75 DPR 445/2000). 
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