
桐城市法律援助志愿律师报名表

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	贴照

片处

	民族
	
	政治面貌
	
	籍贯
	
	

	学历
	
	身体状况
	
	执业年限
	
	

	身份证号
	
	执业/实习证号
	

	执业律所
	
	通讯地址
	

	电子邮箱
	
	联系手机
	

	毕业院校
	
	实习时间
	年  月

	家庭住址
	
	专业特长
	

	工作简历

	

	奖惩情况


	

	申 请 书

	我自愿加入桐城市法律援助志愿律师服务团并承诺：遵守国家法律、法规及桐城市法律援助中心相关规章制度，履行招募公告中规定的法律援助志愿律师义务，严守职业道德和执业纪律，依法、诚信、规范开展法律援助工作。如因执业过错造成受援人损失，主动配合有关部门处理，依法承担法律责任。

申请人（签章）：

年   月   日

	律师事务所推荐意见


	签章：

年   月   日

	市法律援助中心审核意见

	签章：

年   月   日 

	市司法局 批准意见


	签章：

年   月   日


注：1.请附律师执业/实习证复印件、身份证复印件各1份

2.照片为近期2寸免冠彩照



