
 

Al Consiglio dell’Ordine degli 

Avvocati di Cosenza 

via pec: 

segreteria@avvocaticosenza.it 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI ISCRIZIONE NEL REGISTRO TELEMATICO DEL 

PARTENARIATO PROFESSIONALE (CO-WORKING) 

****** 

Io sottoscritta/o, avv.___________________________________, nata/o a 

_____________________________il_______________ e residente in 

_______________________________, alla Via________________________________ 

c.f.________________________________, con studio in _____________________________ alla 

Via______________________________, tel./fax_____________________________________, e-

mail____________________________________, pec___________________________________, 

iscritta/o all’Albo degli Avvocati sin dal_______________________ 

CHIEDO 

di essere iscritta/o al Registro del Partenariato Professionale istituito dal Consiglio 

dell’Ordine degli Avvocati di Cosenza con delibera del 12 Luglio 2023, offrendo la mia 

disponibilità al lavoro in partnership con altri Avvocati, anche di altro Foro, impegnandomi 

allo svolgimento della mia attività professionale con competenza, correttezza e diligenza, 

nelle materie indicate nel foglio di seguito riportato (barrare le materie di propria competenza, 

solo un ambito, massimo tre materie per area).  

Al fine di essere utilmente inserita/o nel Registro del Partenariato,  

DICHIARO 

- di essere in regola con la formazione professionale ed il pagamento delle quote; 

- di essere titolare di polizza assicurativa professionale in corso di validità; 

- di non avere procedimenti disciplinari o provvedimenti di sospensione in corso. 

Ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs. n. 196/2003 e successive modificazioni ed 

integrazioni, presto il consenso al trattamento dei dati personali e autorizzo la pubblicazione 

dei dati dichiarati.  

Data_______________               

Firma_________________________________ 
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