
RICHIESTA DI ADESIONE 

ALLA CAMERA CIVILE DI PESARO 

Il sottoscritto avvocato/dott. …………………………………………… 

C.F. ………………………………………………… 

Nato a …………………… il …………………… 

con studio in …………………….. Via …………………….n……………….. 

Tel…………………… email………………………. 

dichiara di aver preso visione delle norme dello Statuto, che espressamente accetta, e 

chiede di venire associato alla Camera Civile di Pesaro. 

Pesaro, lì……………….. 

Firma ………………….. 

 

 

 

 

Sottoscrivono la presente domanda a titolo di proponenti 

I soci  

1)…………………………………. Firma ………………………………. 

2) ………………………………… Firma ………………………………. 

 

IBAN CAMERA CIVILE 

IT04J0882613303000030108656     

 

 

 


