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Alla CASSA GEOMETRI
SERVIZI PREVIDENZIALI E ASSISTENZIALI
Ufficio Istruttoria ed Erogazione Prestazioni

Lungotevere A. da Brescia, 4
00196 ROMA

Modulo di richiesta della Certificazione UNICA 2026
(Da inviare tramite e-mail, allegando copia valida di un documento di riconoscimento sottoscritta
dal titolare all’'indirizzo:certificazioneunica@cassageometri.it)

Il/la sottoscritto / a matricola

Nato/a il | | | | a (prov.)

Stato Cittadinanza
codice fiscale

Telefono Cellulare

e-mail Titolare di pensione di

con la presente richiede la CERTIFICAZIONE UNICA 2026.

Comunicainoltre di aver cambiato: RESIDENZA (compilare solo se interessati indicando
la citta di riferimento per il domicilio fiscale):

indirizzo n. civico

cap citta

provincia Stato

comune di domicilio fiscale provincia
FIRMA

Data

N.B. Compilare in modo chiaro e leggibile (possibilmente in stampatello).

INFORMATIVA Al SENSI DEGLI ARTT. 13 E 14 DEL GDPR (GENERAL DATA PROTECTION REGULATION) 2016/679

| dati sono raccolti e trattati con strumenti elettronici esclusivamente per comunicazioni che riguardano le finalita previdenziali e
assistenziali, per fini connessi e strumentali all’'esercizio della professione di geometra, per la gestione dei rapporti con gli associati e
per ogni altra finalita derivante da obblighi previsti da leggi, da regolamenti, dallo Statuto e dai Regolamenti adottati dalla Cassa, nonché
da disposizioni di Autorita legittimate dalla legge e da organi di vigilanza e di controllo. Il trattamento & effettuato nel rispetto del
Regolamento UE n. 2016/679 recante il General Data Protection Regulation (GDPR). L'informativa completa & consultabile all'indirizzo
web http://www.geometrinrete.it/it/cassa/la-cassa/privacy.



