Imię i nazwisko	
..............................................................				........................................										(miejscowość, data)
Adres do korespondencji
.............................................................
.............................................................
nr telefonu kontaktowego
.............................................................
					
							Rada Izby Notarialnej w Gdańsku
							ul. Władysława Jagiełły 10
							81-757 Sopot


Wniosek o wpis na listę aplikantów notarialnych
Izby Notarialnej w Gdańsku

W związku z uprawomocnieniem się Uchwały Nr ............ /2024 z dnia 29 września 2024 roku Komisji Kwalifikacyjnej do spraw aplikacji notarialnej przy Ministrze Sprawiedliwości z siedzibą w Gdańsku w sprawie ustalenia wyniku egzaminu wstępnego na aplikację notarialną wnoszę o wpisanie mnie na listę aplikantów notarialnych Izby Notarialnej w Gdańsku.


								
W załączniku przedkładam:
1. Oświadczenie notariusza o gotowości sprawowania patronatu nad aplikantem notarialnym, względnie:
2. Oświadczenie o braku patrona.




.................................................
     (podpis składającego wniosek)





