………………………………………………………..



…..…………….dnia, …………..


Imię i nazwisko








………………………………………………………..


                   adres 

………………………………………………………..

                         rok i grupa aplikacji







Szanowny Pan Dziekan






Adw. Tomasz Jachowicz






Ul. M. Konopnickiej 15







60-771 Poznań

WNIOSEK O ZMIANĘ PATRONA

Na podstawie § 10 pkt 4 i 5 Regulaminu aplikacji adwokackiej proszę o wyrażenie zgody na zmianę patrona. Moim patronem jest adwokat……………………………………………………
Od dnia………………………….chciałbym/chciałabym odbywać aplikację pod patronatem adwokata……………………………………………………………








……………………………..

         podpis

Załączniki:
- promesa od nowego patrona
- opinia dotychczasowego patrona o aplikancie

