ОБРАЗЕЦ

Адвокату _____________________________________ 
                                                                регистрационный номер 37/___ в реестре адвокатов   
                                                                Ивановской области
                            от ___________________________________________
                                    (фамилия, имя, отчество заявителя)

                           малоимущей, (инвалида, ветерана ВОВ и т.п.)
                                                              проживающей по адресу: Ивановская обл., 

г. _______________, ул. ________, дом ___, кв._____
                                                                                                            (телефон:___________________)                                     

Паспорт гражданина РФ ___________ выдан __________г.

 _______________________________________________
_______________________________________________

Код подразделения _____________
                                                          (название и реквизиты документа, удостоверяющего личность гражданина Российской Федерации или иного документа, удостоверяющего личность гражданина Российской Федерации)

 

ЗАЯВЛЕНИЕ.

 

    В соответствии с Законом Ивановской области от 08.11.2012 № 90-ОЗ «Об обеспечении граждан Российской Федерации бесплатной юридической помощью на территории Ивановской области» прошу оказать мне бесплатную юридическую помощь в виде <*>:

Юридической консультации, составлению искового заявления в суд, сбору необходимых документов для суда, представлению моих интересов в судебном заседании
по следующим правовым вопросам: о взыскании алиментов на нетрудоспособного совершеннолетнего ребенка, защита прав потребителя, признания права на жилое помещения (и т. п. в случаях, перечисленных в п.2, ст. 20 ФЗ РФ от 21.11.2011 г.  № 324-ФЗ или Закона Ивановской области «Об обеспечении граждан Российской Федерации бесплатной юридической помощью на территории Ивановской области» от 08.11.2012 № 90-ОЗ).

___________________________                                                  _________________________

       (дата)                                                                                                  (подпись заявителя)


В соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» в целях оказания бесплатной юридической помощи согласен на обработку и использование персональных данных. 

                                                                                                        _________________________

                                                                                                                (подпись заявителя)
--------------------------------

<*> Указывается вид юридической помощи: устные консультации, письменные консультации, составление заявлений, жалоб, ходатайств и других документов правового характера, представление интересов граждан в судах, государственных и муниципальных органах, организациях
