                Приложение № 1                    
                                                                                                             ДО 

                                                                                                             ПРЕДСЕДАТЕЛЯ НА 

                                                                                                             ОС СТАРА ЗАГОРА
                                  З А Я В Л Е Н И Е 

                                                от

                 ………………………………………………..

                        / име        презиме    фамилия /

       живущ:…………………………………………..

       дом./служ./тел………….GSM…………………………

                            Г – н  Председател,

        Моля, да бъда вписан в списъка на специалистите, утвърдени за вещи лица /преводачи/ към ОС Стара Загора със следната специалност…………………………………………
Завършил съм професионално образование и притежавам научни знания в 
областта на………………………………………………………………
В момента работя в …………………………………………..., 

                                                       /месторабота/               като……………………………………………………………….

                         /заемана длъжност/

Имам трудов стаж по специалността…………………..,

                                                                            /години/

стаж като вещо лице ………………………………………..

                                    /ако има такъв към момента/ години
Имам  допълнителна квалификация като…………………

                                                                       / ако има такава/

                              Приложение:

1. ЛИЧНА КАРТА / КОПИЕ/

2. ДИПЛОМ ЗА ЗАВЪРШЕНО ПРОФЕСИОНАЛНО ОБРАЗОВАНИЕ –НОТАРИАЛНО ЗАВЕРЕНО КОПИЕ
3. СВИДЕТЕЛСТВО ЗА СЪДИМОСТ

4. ДОКУМЕНТИ СВЪРЗАНИ СЪС СТАЖ ПО СПЕЦИАЛНОСТТА:НОТАРИАЛНО ЗАВЕРЕНО КОПИЕ НА ТРУДОВА ИЛИ СЛУЖЕБНА КНИЖКА, А ЗА ЛИЦАТА СЪС СВОБОДНИ ПРОФЕСИИ – ДОКАЗАТЕЛСТВО ЗА РЕГИСТРАЦИЯТА ИЛИ ЗА ВПИСВАНЕТО ИМ , УДОСТОВЕРЯВАЩИ СТАЖ ПО СПЕЦИАЛНОСТТА НЕ ПО- МАЛКО ОТ 5 ГОДИНИ.

5.  РАЗРЕШЕНИЕ ЗА ПОСТОЯННО ПРЕБИВАВАНЕ В РЕПУБЛИКА БЪЛГАРИЯ, АКО ЛИЦЕТО Е ЧУЖД ГРАЖДАНИН

6.  УДОСТОВЕРЕНИЕ ЗА НИВО НА ДОСТЪП ДО КЛАСИФИЦИРАНА ИНФОРМАЦИЯ /АКО ИМА ТАКОВА/
7.   ДЕКЛАРАЦИЯ – ПРИЛОЖЕНИЕ №2
8.  СЕРТИФИКАТ ЗА НИВО С1, ИЛИ С2, СЪГЛАСНО ОБЩАТА ЕВРОПЕЙСКА ЕЗИКОВА РАМКА /САМО ЗА ПРЕВОДАЧИТЕ/ 
Дата :                                                                   подпис:

                                                                                                                   /                  ИМЕ                      /

