律师事务所住所变更备案登记表
律师事务所（公章）：填写律所名称并盖章 填表日期：  年   月   日
	原

住

所
	具体办公地址
	山西省        市        县（市、区）             路（街、乡、镇）      号                         （楼、单元、室）                 

	
	对外联系电话
	固定电话：             负责人手机：

	新

住

所
	具体办公地址
	山西省        市        县（市、区）             路（街、乡、镇）      号                         （楼、单元、室）                 

	
	对外联系电话
	固定电话：             负责人手机：

	
	办公面积/权属
	面积：1000㎡       权属：填写自购或者租赁

	
	邮 政 编 码
	
	电子邮箱
	

	住所变更原由
	原租赁合同到期或业务量增加需要更大的办公场所等实际原因

	迁出地县级司法局意见：

   必须签署明确意见
（印章）                                          

年  月  日                  
	迁出地市司法局意见：

必须签署明确意见
（印章）                                          

年  月  日       

	迁入地县级司法局意见：

必须签署明确意见
（印章）                                          

年  月  日                  
	迁入地市司法局意见：

必须签署明确意见
（印章）                                          

年  月  日       

	省司法厅意见

（印章）

                                                    年  月   日                                                                                




