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1.Податоци за подносителот на барањето
_______________________________________________________________________________
(име и презиме)
_______________________________________________________________________________
(адреса на живеење и телефонски број)
_______________________________________________________________________________
( седиште на канцеларијата и општина)

2. Број и датум на Решение дека е запишан во Именикот на адвокати на Адвокатската комора на Република Северна Македонија

_______________________________________________________________________________



 Датум и место                                                                                                                    Подносител на
                                                                                                                                                 Барањето


