
Голові 

Ради адвокатів міста Києва 

Рябенко П.К. 

Адвоката 

____________________________

____________________________ 

____________________________

____________________________

____________________________

____________________________ 

Заява 

     Згідно п.1 ч.1 ст. 31 Закону України «Про адвокатуру та адвокатську 

діяльність», прошу зупинити дію свідоцтва про право на заняття 

адвокатською діяльністю №____________, виданого 

_______________________________________________________________

______________________року (Рішення №_________ від ___________ 

року). 

 

 

_______________________                                             _______________________ 

                (дата)                                                                       (ПІБ) 

 

 

 

 

 


