
TRIBUNALE DI


ISTANZA DI ISCRIZIONE NELLA LISTA DEI DIFENSORI D’UFFICIO

 PRESSO IL TRIBUNALE PER I MINORENNI DI __________________

ON.le CONSIGLIO DELL’ORDINE

 DEGLI AVVOCATI

Il/La sottoscritto/a


Con Studio
in _________________ via/piazza _______________________  n.° ______ cap _________________


tel._________________  abitazione__________________________ tel. cell. ____________________


avendo frequentato l’apposito Corso di preparazione organizzato dal Consiglio dell’Ordine degli Avvocati di  (o dalla Regione)
dal _______________________________


al ________________________________

CHIEDE


di essere iscritto/a nella lista dei difensori d’ufficio presso il Tribunale per i Minorenni di ______________ .
__________, lì ______________________


                                                                                                                                    Firma

________________________________

