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Piazza Garibaldi 10 20900 MONZA - tel. 039/382481   
info@ordineavvocatimonza.it -  www.ordineavvocatimonza.it
ELENCO DOCUMENTI PER L’ISCRIZIONE NEL REGISTRO PRATICANTI PER TRASFERIMENTO
Istanza in bollo da € 16,00 diretta al Consiglio dell’Ordine corredata dai seguenti documenti:
- Nulla Osta dell’Ordine di provenienza con attestazione  semestri di pratica compiuti o indicazione data rilascio certificato di compiuta pratica 

- Attestati corsi obbligo formativo

- Autocertificazione compilata al momento della presentazione della domanda con apposito modulo fornito dalla Segreteria stessa 
o in alternativa, facoltativamente, dai seguenti certificati in bollo da € 16,00
- certificato di residenza                                              
- certificato di cittadinanza                                      
- certificato di nascita
- certificato di laurea con indicazione esami sostenuti
- certificato carichi pendenti Procura
- attestazione di frequenza presso lo studio in bollo da € 16,00 del Dominus predisposta su carta intestata e firmata solo dallo stesso Avvocato e con espressa autorizzare  di elezione di domicilio professionale del praticante presso il proprio studio.
Precisiamo inoltre che va compilata obbligatoriamente da parte del Praticante la parte della domanda che fa riferimento all’elezione del domicilio.
Si precisa che l’Avvocato deve essere iscritto all’albo di Monza da almeno cinque anni e che dovrà inoltre dichiarare che ai sensi dell’art. 6 nuovo regolamento sul tirocinio forense ULOF lo studio ha spazi idonei ad ospitare il tirocinante.
· Attestato formazione continua del Dominus da richiedere mediante modulo scaricabile dal sito dell’Ordine Sezione Formazione Continua– Modulistica. Detto certificato andrà richiesto prima del deposito della domanda e sarà rilasciato previa delibera del Consiglio dell’Ordine. Una volta ottenuto dovrà essere allegato alla domanda di iscrizione. Qualora il Dominus sia esentato dall’obbligo di formazione continua occorre una dichiarazione dello stesso nell’attestazione di frequenza di cui al punto successivo.               
- attestazione in bollo da € 16,00 di svolgimento attività in proprio o collaborativa presso Studio Legale (per praticanti abilitati al patrocinio con compiuta pratica)                                
- n.1 fotografie formato tessera  
- fotocopia documento d’identità valido

- Eventuale dichiarazione del praticante in cui sotto la propria responsabilità dovrà precisare: a) se svolge una qualsiasi attività lavorativa, anche autonoma, al di fuori della pratica forense, indicandone giorni ed orari e allegando copia del contratto d’opera/mandato; b) se detta attività si svolga alle dipendenze di datore di lavoro privato o pubblico, fornendone specifica indicazione e allegando copia del contratto di lavoro o di collaborazione; c) se svolga la pratica per l’accesso ad altre professioni.

All’atto della presentazione della domanda è necessario provvedere ai seguenti versamenti da effettuare presso la Segreteria:
· Quota annua

€50,00 praticanti non abilitati 

€90,00 abilitati
· Tassa iscrizione 

€25,00 praticanti non abilitati 

€50,00 abilitati
· Tesserino


€10,00



N.B: SI RICORDA CHE SUCCESSIVAMENTE ALL’AVVENUTA CANCELLAZIONE DAL REGISTRO PRATICANTI DELL’ORDINE DI PROVENIENZA SARÀ POSSIBILE CHIEDERE, A QUEST’ULTIMO, IL CERTIFICATO DI PRATICA PARZIALE CHE ANDRÀ DEPOSITATO PRESSO LA NOSTRA  SEGRETERIA AL  MOMENTO DELLA RICHIESTA DI COMPIUTA PRATICA
ON.LE CONSIGLIO DELL'ORDINE DEGLI AVVOCATI M O N Z A
Il sottoscritto...........................................…………………………nato a .......................................
il......................Cittadinanza……………..…………………………………………………………….
residente a ...................................................................................................................................
in Via………………......................................................................................................................
con domicilio professionale in……………………….Via.......………… ……………………n...… 
tel...............…. ………………….fax........................... cod. fisc.....................................................
P.Iva………………………….....email…………………………………………………………..........
PEC...............................................................................................................................................
Altro domicilio in altro Ordine Avvocati………………………………………………………………
Polizza Professionale…………………………………………………………………………………
Polizza Infortuni……………………………………………………………………………………….
CHIEDE
Di essere iscritto nel Registro dei Praticanti  Semplici / Abilitati tenuto da Codesto Ill.mo Ordine per trasferimento dall’Ordine di________________________________________ e 
DICHIARA
sul proprio onore di non trovarsi in alcun caso di incompatibilità previsti dall’art.18 della L. 31.12.2012 n. 247 e autorizza la pubblicazione, nell’Albo, dei dati richiesti dalla legge.
Dichiaro altresì di essere consapevole che dopo la cancellazione dal Registro Praticanti di Monza il mio nominativo verrà comunicato dall’Ordine al gestore PEC del dominio monza.pecavvocati.it che procederà con la dismissione della casella decorsi 60 giorni.
Autorizzo la comunicazione di avvenuta iscrizione anche a mezzo e-mail
Allega i seguenti documenti:
1. Autocertificazione attestante: cittadinanza–residenza-godimento diritti politici, diritti civili, autocertificazione certificato generale penale del Casellario Giudiziario- Carichi   Pendenti –       
2. Attestazione domicilio professionale -
3. Attestazione ex art. 18 ordinamento giudiziario R.D. 30/01/1941 n.12 -
4. Attestazione n. Partita IVA -                                                                                                                       
Deferenti ossequi.
Monza_________________ 

       FIRMA________________________________
All.to 1
AL CONSIGLIO DELL’ORDINE DEGLI AVVOCATI DI MONZA
Palazzo di Giustizia PIAZZA GARIBALDI 9
A T T E S T A Z I O N E
Il sottoscritto ___________________________________________________
All’atto dell’iscrizione:
( ) Al Registro Praticanti Avvocati
( ) Al Registro Praticanti Avvocati con autorizzazione al Patrocinio
( ) All’Albo degli Avvocati
ai sensi dell’art. 3 della legge 15.5.1997 n.127
consapevole delle pene stabilite per le false attestazioni
e le mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale
d i c h i a r a
( ) di essere cittadino ________________________________________________
( ) di essere nato a _____________________il ____________________________
( ) di essere residente a ______________________________________________
( ) di avere il pieno godimento dei diritti civili e politici.
( ) che, per quanto di sua conoscenza, non ha riportato condanne e non ha in corso procedimenti penali o amministrativi per l’applicazione di misure di sicurezza o di prevenzione e che non sussistono precedenti giudiziari iscrivibili  nel casellario giudiziario a norma dell’art.686 c.p.p.
esibisce come documento del quale allega fotocopia
( ) Carta di identità n._________________ rilasciata dal Comune di__________
     in data __________________
( ) Passaporto n. _______________rilasciato dalla Questura _______________
     in data _____________________
Monza, ______________________







FIRMA____________________________
All.to 2
AL CONSIGLIO DELL’ORDINE DEGLI AVVOCATI DI MONZA
Palazzo di Giustizia PIAZZA GARIBALDI 9
A T T E S T A Z I O N E 
DOMICILIO PROFESSIONALE
(LUOGO IN CUI SI SVOLGE LA PROFESSIONE IN MODO PREVALENTE)
Il sottoscritto ___________________________________________________________
Nato a ________________________________il_______________________________
consapevole delle pene stabilite per le false attestazioni
e le mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale
d i c h i a r a
che il luogo ove svolge la professione in modo prevalente è_______________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
Monza, ______________________









FIRMA







____________________________
All.to 3
AL CONSIGLIO DELL’ORDINE DEGLI AVVOCATI DI MONZA
Palazzo di Giustizia PIAZZA GARIBALDI 9
A T T E S T A Z I O N E 
EX ART. 18 ORDINAMENTO GIUDIZIARIO R.D. 30/01/1941 N. 12
(RAPPORTI DI PARENTELA, CONIUGIO, AFFINITA’ E CONVIVENZA CON MAGISTRATI)
Il sottoscritto ___________________________________________________________
Nato a ________________________________il_______________________________
consapevole delle pene stabilite per le false attestazioni
e le mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale
d i c h i a r a
1) Di avere rapporti di parentela, coniugio, affinita’ e convivenza con magistrati  SI    NO
Se si è risposto SI specificare il nominativo e la mansione della persona con cui esiste il rapporto di cui al punto 1:
______________________________________________________________________
Monza, ______________________









FIRMA







____________________________
All.to 4
AL CONSIGLIO DELL’ORDINE DEGLI AVVOCATI DI MONZA
Palazzo di Giustizia PIAZZA GARIBALDI 9
A T T E S T A Z I O N E N. PARTITA IVA
Il sottoscritto ___________________________________________________________
Nato a ________________________________il_______________________________
consapevole delle pene stabilite per le false attestazioni
e le mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 del codice penale
d i c h i a r a
        
che il proprio numero di Partita Iva è___________________________________
    
che non è ancora in possesso del numero di Partita Iva.
Monza, ______________________









FIRMA







____________________________
_2147483647

