Spett.le
Consiglio dell’Ordine degli Avvocati
di Treviso

Il/La  Sottoscritto/a

nato/a a il residente a

via ammesso/a al

beneficio del patrocinio a spese dello Stato per (num. istanza/anno/oggetto)

con la presente comunica che all’Avvocato

e sostituito quale proprio nuovo difensore I'Avvocato

FIRMA

All.ti

e Copia revoca/rinuncia mandato difensore
e Copia mandato nuovo difensore



