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До Адвокатски съвет – Бургас
Към Адвокатска колегия – Бургас

З А Я В Л Е Н И Е 
Относно: Допускане до изпита за адвокати и младши адвокати

от …………………………………………………………………………………………

ЕГН ………………………………, постоянен адрес: …………………………………
…………………………………………………………………………………………….

тел.: ……………...…………………… и-мейл: ………………………………………..
УВАЖАЕМИ ЧЛЕНОВЕ НА АДВОКАТСКИ СЪВЕТ – БУРГАС,
С настоящото моля да бъда допуснат до полагане на изпита за адвокати и младши адвокати …………………………………………………………………………………
Съгласно чл. 9  ал. 2 от Наредба № 2 на Висшия адвокатски съвет, прилагам:

1. Нотариално заверен препис на диплома за завършено висше юридическо образование и приложения към нея;

2. Нотариално заверен препис на удостоверение за придобита юридическа правоспособност;

3. Документ за платена такса.

Дата: ……………………

         С уважение: ……………………….
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