













Spett.le










Consiglio dell’Ordine










degli Avvocati di Rovigo









via Bedendo n. 3









45100 Rovigo

Il/la sottoscritto/a dott./dott.ssa ………………………………….. nato/a a …………………….. il ………………… (c.f. ……………………………………………….) e con domicilio legale  a ……………………. in via …………………….. tel……………. fax ………….. presso l’avv. …………………………

chiede

il rilascio del certificato di compiuta pratica parziale  (in due originali).
A tale scopo allega:

1) Dichiarazione dell’Avvocato presso il quale l’interessato ha compiuto la pratica forense su bollata da €16,00.

2) Allegare una bollata da € 16,00 (amministrativa) in bianco per ogni certificato richiesto.

con osservanza.
Rovigo, lì ………………………..











firma
marca amministrativo


da € 16,00








