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Vardas, Pavardė:
Gimimo data:
Kontora:
Adresas:

Tel.: 

Faks.: 

El. paštas:
Lietuvos jaunųjų advokatų asociacijos

Prezidentui

PRAŠYMAS

Dėl asocijuotos narystės organizacijoje

Data

Prašome priimti [advokatų kontorą / advokatų profesinę bendriją] “[PAVADINIMAS]” (toliau – Asocijuotas narys) į Lietuvos jaunųjų advokatų asociacijos narius.

Prašome suteikti 3 individualias narystes šiems kontoroms advokatams ar advokato padėjėjams:

1. Vardas Pavardė
2. Vardas Pavardė
3. Vardas Pavardė
Pasirašydamas šį prašymą patvirtinu, kad:
· Asocijuoas narys turi teisę veikti įstatymų nustatyta tvarka;

· nurodyti individualūs nariai atitinka narystės LJAA sąlygas (pilietybės, amžiaus ir advokatų veiklos);

· visi nurodyti asmenys sutinka, kad jų asmeniniai duomenys būtų tvarkomi įstatymų nustatyta tvarka, kiek to reikia asociacijos funkcijoms užtikrinti. 

Asocijuoto nario vardu:

______________________
Vardas, Pavardė parašas
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