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   ADANA BAROSU

ADLİ YARDIM BÜROSU BAŞKANLIĞI
SAYIN :…………………………………………………………………………………………….
Adli Yardım Bürosundan talep ettiğiniz Avukat görevlendirilmesi ve    Hukuki yardım isteğinizin kabul edilmesi için:

1) İkamet ettiğiniz mahalle muhtarından alacağınız fakirlik kağıdı 

** ( MUHTAR VE AZA İKİSİ DE  İMZALAYACAK.  EKSİK İMZA OLURSA   KABULEDİLMEYECEK)
2) İkametgâh ilmuhaberi;

3) Nüfus Cüzdan fotokopisi

4) Seyhan, Ziyapaşa, Beşocak, Yüreğir, Çukurova Vergi Dairelerinde sicil           

kaydına  rastlanmadığına dair yazı - mühür.
5) Vukuatlı Nüfus kayıt örneği   *(Nüfus  Müdürlüğünden alınacak)
6) Sarıçam, Yüreğir, Seyhan 1. ve 2. Bölge, Çukurova 1. ve 2. Bölge Tapu Sicil Müdürlüklerinden adınıza kayıtlı gayrimenkul olup olmadığına dair yazı - mühür.
7) S.G.K. İl Müdürlüğünden ( 4A- 4B- 4C ) maaş alıp almadığına dair yazı.



* ( İnternetten de alınabilir)
8) Trafik tescil Şube Müdürlüğünden adınıza kayıtlı araç olup olmadığına dair yazı - mühür.
9) Talebinizle ilgili açılmış davanız varsa, bu davayla ilgili mahkeme evraklarının fotokopisin eklenmesi gerekmektedir.

Avukat ve Hukuki yardım talebinize dair belge ve delillerin bu yazımızın tarafınızdan tebellüğ edildiği tarihten itibaren 30 gün içinde baromuza tevdi edilmesi gerekmektedir.

Aksi taktirde avukat görevlendirilmesi ve hukuki yardım talebiniz ret 

olunacaktır.

Tebellüğ ettim. 
** (EVRAKLAR HAZIRLANDIKTAN SONRA ADLİ YARDIM BÜROSUNA
13:30 – 16:00 SAATLERİ ARASINDA KENDİNİZ TESLİM EDİLECEKTİR)
ADRES : ADLİYE SARAYI K.1   SEYHAN / ADANA 
TEL: 0 322 359 22 24

SEYHAN, ZİYAPAŞA, BEŞOCAK, YÜREĞİR, ÇUKUROVA VERGİ DAİRELERİ / ADANA

SARIÇAM, YÜREĞİR, SEYHAN 1. ve 2. BÖLGE, ÇUKUROVA 1. ve 2. BÖLGE TAPU SİCİL MÜDÜRLÜKLERİ  / ADANA
 TRAFİK TESCİL ŞUBE MÜDÜRLÜĞÜ / ADANA
S.G.K. İL MÜDÜRLÜĞÜ / ADANA   ( 4A- 4B- 4C KAYDI )


 * ( İnternetten de alınabilir)
ADANA BAROSU

ADLİ YARDIM BÜROSU BAŞKANLIĞI’ NA


Avukatlık ücretini ve diğer yargılama giderlerini karşılama olanağım bulunmadığından, Avukatlık Yasasının 176–181. maddeleri gereğince hukuki sorunlarımın giderilmesi için avukat görevlendirilmesini saygılarımla arz ve talep ederim.

1- ADRES 


: …………………………………………………………

………..……… / ADANA

2- TELEFON    


 : …………………………………………………………

3- MAHKEME ADI  

: ……………………………………………………

ESAS NO  
 ……… /  …………   DURUŞMA TARİH ……/ …… / ………

4-   MALİ DURUM BEYANI   
: …………………………………………………………

5-  DAVANIN KONUSU        : …………………………………………………………









ADI 

: …………………
SOYADI
: …………………
İmza

: …………………
