
CĂTRE BAROUL DÂMBOVIȚA,
Subsemnatul / Subsemnata avocat ........................................................., asociat / titular / colaborator în cadrul ……………………………………………………, cu sediul profesional situat în ..............................................................................., membru al Baroului Dâmbovița, formulez prezenta

CERERE
prin care vă solicit eliberarea unei adeverințe din care să rezulte faptul că sunt membru activ al Baroului Dâmbovița, calitatea subsemnatului / subsemnatei de avocat, data înscrierii în Baroul Dâmbovița, forma de exercitare a profesiei precum și faptul că sunt în prezent în exercițiul profesiei de avocat.
Menționez că prezenta adeverință îmi este necesară ..............................................
Data..........................................
Cu considerație,                                                                                                 

Av. ..............................................

Semnatura………………………
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