
 
 

ISTANZA RILASCIO ATTESTATO DI FORMAZIONE CONTINUA 
 

  

Al Consiglio dell'Ordine  
degli Avvocati di Pescara  

 
 
__l__ sottoscritt___ Avv. ____________________________________________________________________,  

nat__ a _________________________, il ___/___/______, iscritt__ all'Albo degli Avvocati dal ___/___/______;  

con domicilio professionale in ___________________________, Via  ___________________________, n. ___,  

 

CHIEDE 

il rilascio dell’ATTESTATO DI FORMAZIONE CONTINUA   
ex art. 25 Regolamento CNF 16.07.2014 N. 6 (come modificato nella seduta amministrativa del 30.07.2015) 

 
A tal fine, ai sensi degli artt. 40 e 46 del DPR 445/00, consapevole della decadenza dei benefici di cui all’art. 75 
DPR 445/00 e delle conseguenze penali previste dall’art. 76 del medesimo DPR per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci, 

DICHIARA 
 

 di essere soggetto all’obbligo formativo dal __________________  

 
 di essere attualmente esonerato dall’obbligo formativo ex art. 14 Reg. CNF (art. 11 L. 247/12) per: 

        superamento dei 25 anni di iscrizione all’Albo  
   compimento del sessantesimo anno di età  
 
 

 di aver seguito il percorso formativo indicato nel prospetto allegato alla presente istanza:  
(barrare l’opzione prescelta) 

 NEGLI ANNI (art. 26 co. 51) ___________________ (INDICARE GLI ANNI FORMATIVI GIÀ CONCLUSI DEL TRIENNIO IN CORSO)  

 NEL TRIENNIO (art. 25 co. 1 e 42) ___________________  

 
Allega:  
- PROSPETTO percorso formativo anni ______________________ 

 

 Si richiede il rilascio del documento in forma cartacea 

 
 
In fede.  
  
Pescara,   
                 Firma________________________________________ 
 

 
 Ai sensi dell’art. 25 co. 6 Regolamento CNF 16.07.2014 N. 6, chiede l’inserimento del proprio nominativo nell’elenco degli 

avvocati muniti dell’attestato di formazione continua da pubblicare sul sito Internet dell’Ordine. 

                                                 
1 In sede di prima applicazione l’attestato di formazione continua potrà essere rilasciato su richiesta dell’interessato 

qualora sia in regola con l’adempimento degli obblighi formativi nella misura minima relativamente all’anno 2015 ed a 

quello immediatamente precedente. 
2 Su domanda dell’iscritto che provi l’avvenuto adempimento dell’obbligo formativo triennale, e previa verifica 

dell’effettività di detto adempimento, il COA rilascia all’iscritto l’attestato di formazione continua.  

L’attestato di formazione continua può essere rilasciato con riferimento all’ultimo triennio concluso ed è valido sino alla 

conclusione del triennio successivo. 
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ALLEGATO ALL’ISTANZA DI RILASCIO DELL’ATTESTATO DI FORMAZIONE CONTINUA 
 

 
Il/La   sottoscritto/a Avv. _______________________________________________________________________  

con studio in_________________________________________________________________________________  

consapevole della responsabilità che assume in caso di dichiarazioni non veritiere,  

CERTIFICA 

di aver seguito NEGLI ANNI ______________________ il percorso formativo indicato nel seguente prospetto: 

 

CREDITI  REGISTRATI CON IL SISTEMA “RICONOSCO” 

ANNO 

_______________ 
N. CREDITI  SU RICONOSCO  _____________ 

 

ANNO 

_______________ 
N. CREDITI  SU RICONOSCO  _____________ 

 

ANNO 

_______________ 
N. CREDITI  SU RICONOSCO  _____________ 

 

 

 

CREDITI  NON REGISTRATI SUL SISTEMA RICONOSCO 
ANNO 

FORMATIVO 
DATA TITOLO EVENTO ENTE ACCREDITANTE CREDITI 
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ALTRE ATTIVITA’ FORMATIVE RICONOSCIUTE DAL C.O.A. SU ISTANZA 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ABBONAMENTI A RIVISTE  

ANNO TITOLO 

Indicare il nominativo dell’abbonato  
se diverso dal dichiarante (purchè in 

associazione o condivisione dello studio)    
CREDITI 

    

    

    

    

    

    

 

 

 

 Indicazione eventuali  delibere di esonero :   

DATA DELIBERA SCADENZA ESONERO 

 

 

Dal _______________ al _________________ 

 

 

 

TABELLA RIEPILOGO 
 

ANNO NR. CREDITI PER ANNO 
DI CUI IN MAT. 

OBBLIGATORIA  

 

 _____________________ 

 

  

 

 _____________________ 

 

  

 

 _____________________ 

 

  

TOTALI 
TOT. CREDITI 

 

_____________________ 

TOT. CREDITI OBBLIGATORI 

 

_____________________________ 

 

 

 

 Il/La sottoscritto/a dichiara di essere in possesso della documentazione probante lo svolgimento  
delle attività formative sopra descritte.   

 
 

Data,________________________   
 

Firma____________________________________________   

ANNO DESCRIZIONE ATTIVITA’  DATA DELIBERA  COA CREDITI  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


