	 
	
ЗАЯВЛЕНИЕ

ЗА ВПИСВАНЕ 
В РЕГИСТЪРА 
	
До Адвокатския съвет
при Адвокатска колегия
гр. Бургас

	 
	
	


Група № 1: Регистрационен №
	1 
	№ на първоначалното вписване (попълва се служебно) 
	( ) адвокатско дружество
( ) адвокатско съдружие 
	№ на последващо вписване (попълва се служебно) 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


Група № 2: Идентификация
	 3 
	Наименование на адвокатското дружество/съдружие: 
	2 
	Личен номер (при първоначално вписване се попълва служебно) 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	5 
	Адрес на адвокатското дружество/съдружие: 
	4 
	ЕИН 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	6 
	Телефон на адвокатското дружество/съдружие (код и телефонен номер)  

	  
	(____) _______________ 

	7 
	Факс на адвокатското дружество/съдружие (код и телефонен номер) (по желание): 

	  
	(____) _______________ 

	8 
	Електронна поща (по желание): 

	  
	_____________________________@__________________.____ 

	9 
	Интернет адрес (по желание): 

	  
	  

	10 
	Други телефони (код и телефонен номер) (по желание): 

	  
	(____) _______________ (____) _______________ (____) _______________ 


Група № 3: Основание за вписване

	11 
	  
	  
	Номер и дата (№, ден, месец година) (попълва се служебно) 

	  
	Решение на Адвокатския съвет 
	  
	  
	  
	  
	  

	12 
	  
	  
	Номер и дата (№, ден, месец година) (попълва се служебно) 

	  
	Решение на Висшия адвокатски съвет 
	  
	  
	  
	  
	  

	13 
	  
	  
	Номер и дата (№, ден, месец година) (попълва се служебно) 

	  
	Решение на Върховния касационен съд 
	  
	  
	  
	  
	  


Група № 4: Управление и представителство

	21 
	Имена на управителите/управителния съвет*: 
	 
	Личен номер  

	1. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	2. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	3. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	4. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	22 
	Начин на представляване: 

	  
	( ) заедно; ( ) поотделно; ( ) друг начин*: …………………………………………………………………………… 


Група № 5: Съдружници

	23 
	Имена на съдружниците*: 
	 
	Личен номер  

	1. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	2. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	3. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	4. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

	5. 
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


Приложения:
1. Учредителен договор и документ, установяващ основанието за вписване или официално заверено копие от него;
2. Доказателства за представителната власт на лицето, подписало заявлението;
3. Квитанция за внесена такса;
4. Други.*
Данни на лицето, подаващо заявлението 

	Собствено, бащино и фамилно име 
	Подпис на заявителя: 

	  
	  

	Адрес: 
	

	  
	


* при необходимост се прилага допълнителен списък
Отказ за вписване (попълва се служебно)

	Номер и дата на решението (№ / ден / месец / година) 
	Начин на съобщаване (лично/ писмо с обр. разписка) 
	Дата на съобщаване (ден / месец / година) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


                                                                                     ЖАЛБА ДО ВИСШИЯ АДВОКАТСКИ СЪВЕТ
Моля да бъде отменен постановения отказ.
Приложения:
1. Мотиви към жалбата;
2. Доказателства: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
                                                                                                               Подпис на жалбоподателя: ………………………………….

	Дата на подаване(ден / месец /год) 
	Начин на подаване на жалбата (лично / по пощата) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  


Решение за вписване (попълва се служебно)

	  
	Номер и дата на решението (№ / ден / месец / година) 
	№ на вписването (първоначално или последващо) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


Отказ за вписване (попълва се служебно)

	Номер и дата на решението (№ / ден / месец / година) 
	Начин на съобщаване (лично/ писмо с обр. разписка) 
	Дата на съобщаване (ден / месец / година) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


                                                                                      ЖАЛБА ДО ВЪРХОВНИЯ КАСАЦИОНЕН СЪД
Моля да бъде отменен постановения отказ.
Приложения:
1. Мотиви към жалбата;
2. Доказателства:
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
                                                                                                               Подпис на жалбоподателя: …………………………..

	Дата на подаване(ден / месец / год)
	Начин на подаване на жалбата (лично / по пощата) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  


Решение за вписване (попълва се служебно)

	  
	Номер и дата на решението (№ / ден / месец / година) 
	№ на вписването (първоначално или последващо) 
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


Отказ за вписване (попълва се служебно)

	Номер и дата на решението (№ / ден / месец / година) 
	  
	  
	Подпис 

	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  


Попълва се от служител на Аюдвокатския съвет:

	
……………………………………………………………… потвърждава, че обстоятелствата по тази молба/завление са вписани в регистъра при Адвокатски съвет гр.…………………………………...
Дата: …...................... г.                                 Длъжностно лице по вписванията:

                                                                                                                                                                                                                                    Подпис Печат на Адв.съвет 


