							Председателю Совета адвокатовфото

							Кыргызской Республики
							г-же Кожомовой Г.К.

							от ___________________________________
_________________________________(ФИО),
							проживающего(ей) по адресу:
							_______________________________________
							тел. раб.________________________________
							моб., дом.______________________________
							эл.адрес________________________________
							Лицензия №____________________________
							дата выдачи_____________________________
							место работы___________________________
							_______________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу принять меня в члены Адвокатуры Кыргызской Республики.
Желаю быть закрепленным(ой) в территориальную адвокатуру 
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________.
	Обязуюсь соблюдать требования Устава и своевременно уплачивать членские взносы.
	С Уставом ознакомлен(а).

Подпись				ФИО: 
Дата:










Кыргыз Республикасынын Адвокаттар Кеӊешинин төрайымы  Г. К. Кожомовагасүрөт

							 
							(Ф.А.А.)________________________________
_______________________________________
							Жашаган дареги:
							_______________________________________
							тел. кызматтык__________________________
							моб., үй телефону________________________
							эл.дареги______________________________
							Лицензиясынын № _______________________
							Берилген күнү___________________________
							Кызмат оорду___________________________
							_______________________________________


АРЫЗ

[bookmark: _GoBack]Мени Кыргыз Республикасынын Адвокатурасына мүчөлүккө кабыл алууӊузду жана 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________аймактык адвокатурасына бекитүүӊүздү суранам. 
	Уставдын талаптары менен тааныштым жана талаптарды сактоого, мүчөлүк төлөмдү өз убагында төлөөгө милдеттеме алам.	

Ф.А.А.
Колу:				
Датасы:

