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Qeydiyyat № _________________

Q Ə R A R
müdafiəçinin digər vəkillə əvəz edilməsi haqqında

______________________ 20 ____ il



______________________ şəhəri

_____________________________________________________________________________

qərar qəbul edən şəxsin vəzifəsi, rütbəsi, soyadı, adı, atasının adı

_________________ nömrəli cinayət işinin materiallarını nəzərdən keçirib,

MÜƏYYƏN  ETDİM:

Cinayət işi haqqında ümumi məlumatlar ____________________________________________

     cinayət işinin nə vaxt, hansı əsasla, kim tərəfindən, hansı maddə ilə başlandığı,
_____________________________________________________________________________

iş üzrə nə vaxt, kimin barəsində CM-in hansı maddəsi ilə ittihamın irəli sürüldüyü, təqsirləndirilən şəxs barəsində seçilmiş qətimkan tədbiri,
_____________________________________________________________________________

iş üzrə hansı vəkil, nə vaxt və cinayət prosesinə kimin müdafiəçisi qismində buraxılması və sair

Müdafiəçinin digər vəkillə əvəz edilməsini zəruri edən hallar ___________________________

_____________________________________________________________________________

Göstərilənlər müdafiəçinin digər vəkillə əvəz edilməsinin zəruri və mümkün olduğunu təsdiqləyir.
Azərbaycan Respublikası CPM-nin 85 və 92.15-ci maddələrini rəhbər tutaraq,

QƏRARA  ALDIM:

1. _________ nömrəli cinayət işi üzrə təqsirləndirilən (şübhəli) şəxsin ____________________
soyadı, adı, atasının adı
müdafiəçisi ___________________________________________________________________
vəkilin iş yeri, soyadı, adı, atasının adı

digər vəkillə əvəz edilməsi ərazi üzrə vəkillər qurumunun rəhbərindən tələb edilsin.
2. Qərarın surəti məlumat üçün vəkilə və icra olunması üçün onun işlədiyi vəkillər qurumuna göndərilsin.

3. Qərar barədə qanunla müəyyən edilmiş cinayət prosesinin iştirakçılarına məlumat verilsin.
4. Qərarın surəti ibtidai araşdırmaya prosessual rəhbərliyi həyata keçirən prokurora göndərilsin.
_______________________________

qərar qəbul edən şəxsin 
_______________________________




_____________________
vəzifəsi, rütbəsi 




imza 



adı, soyadı


