
DICHIARAZIONE DELL’AVVOCATO

(DA REDIGERE SU CARTA INTESTATA DELLO STUDIO LEGALE) 

Il/La  sottoscritto/a Avv. ____________________________________________ 

dichiara 

che il/la Dott. ____________________, nato a _________________, il __________, residente in __________________________________, Via/C.so __________________________________________, frequenta con assiduità ed impegno sin dal ___________________ ai fini della pratica, lo studio sito in ____________________________, Via/C.so ___________________________ con riferimento inoltre all’art. 5 del Regolamento della Pratica Forense approvato dal Consiglio dell’Ordine degli Avvocati di Arezzo
dichiara

(richiamare quello che interessa)

1. che attualmente non ospita altri praticanti, posto che il/i Dott/Dott.ri _____________________________________________ non possono più così definirsi ai sensi dell’art. 1 del regolamento, avendo terminato il prescritto periodo di tirocinio ed essendo in attesa di sostenere l'esame per l'abilitazione alla professione di avvocato; 

2.  che attualmente in studio ospita i seguenti praticanti: ________________ __________________________________________________________ ;

Il sottoscritto Avvocato si impegna a comunicare al Consiglio ogni notizia relativa allo svolgimento della pratica del Dr. ___________________________ e in particolare l’eventuale interruzione e/o sospensione così come previsto dal Regolamento della Pratica Forense e a garantire la formazione del/della Dott. ______________________________________________ consentendogli/le l’esame delle pratiche, l’utilizzo dei beni strumentali dello studio e non adibendolo/la a funzioni meramente esecutive. 

Arezzo, lì, 






Firma __________________________




