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16,00
Al Consiglio Notarile 
                            



di Santa Maria Capua Vetere
Io sottoscritto/a dott./ssa. _______________________________________ 

Notaio in _______________________________________________________
con studio in ___________________________________________________, 

iscritto nel Ruolo del Collegio del Distretto di S. Maria C.V.,
DICHIARO CHE:

il/la Dott./ssa___________________________________________________
nato/a a _________________________il___/___/____ residente a ________
___________________________,Via ________________________________,

ha frequentato il mio studio per la prescritta pratica notarile nel periodo dal 
_________________________ al ______________________. 

Luogo e data di rilascio



Firma e sigillo

