
Asmenų, siekiančių teikti įmonių 

restruktūrizavimo administravimo paslaugas 

laikinai ir kartais ar įsisteigus Lietuvos 

Respublikoje, restruktūrizavimo 

administratoriaus profesinės kvalifikacijos 

pripažinimo taisyklių 

2 priedas 
 

 
 

(Deklaracijos forma) 
 

________________________________ 

(dokumento sudarytojas) 
 

 

LAIKINAI IR KARTAIS TEIKIAMŲ ĮMONIŲ RESTRUKTŪRIZAVIMO 

ADMINISTRAVIMO PASLAUGŲ DEKLARACIJA 
 

______________________ 
 

(data) 
 

______________________ 
 

(vieta) 

 

ANKETINIAI DUOMENYS 

 
 

1. Šie duomenys teikiami: 
 

□ Pirmą kartą siekiant laikinai ir kartais teikti įmonių restruktūrizavimo administravimo 

paslaugas Lietuvos Respublikoje  
 

□ Atnaujinant deklaracijos, pateiktos 20..... m. ............................. d., duomenis  
 

2. Asmens duomenys:  
 

Vardas (-ai) ir pavardė (-ės) ……………………………………………………………... 
 

Pilietybė (-ės) 
 

□AT □BE □BG  □CY □CZ □DE □DK □EE □EL □ES □FI 

□FR □HR □HU □IE □IS □IT □LI □LT □LV □LU □MT 

□NL □NO □PL □PT □RO □SI □SK □SE □UK   

Kita (-os) ..…………………….............................................................................................… 
 

Paso arba asmens tapatybės kortelės numeris...…………………………………..................... 
 

Lytis:  □ Vyras □ Moteris 
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Gimimo data (metai, mėnuo, diena) □□□□ □□ □□ 
 

Kontaktiniai duomenys įsisteigimo valstybėje narėje: 
 

Adresas …………………………………………………………............................…………... 
 

Telefonas (su šalies prisijungimo kodu) …………………………….............................……… 
 

Faksas (su šalies prisijungimo kodu) ……………………….............................………………. 
 

El. paštas ……………….................................................................................................……… 
 

Kontaktiniai duomenys Lietuvos Respublikoje (jei yra): 
 

Adresas ……………………………………………….............................……………………... 
 

Telefonas (su šalies prisijungimo kodu) ………………………..............................…………… 
 

Faksas (su šalies prisijungimo kodu) ……………………..............................…………………. 
 

El. paštas …………………………………………...................................……………………… 

 

3. Profesija arba profesinė kvalifikacija įsisteigimo valstybėje (profesijos pavadinimas įsisteigimo 

valstybės kalba ir lietuvių kalba): 
 

……………………………………………………………………………................………………… 
 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 
 

……………………………………………………………......…………………..........……………… 
 

4. Esu teisėtai įsisteigęs valstybėje narėje:  
 

□AT □BE □BG  □CY □CZ □DE □DK □EE □EL □ES □FI 

□FR □HR □HU □IE □IS □IT □LI □LV □LU □MT □NL 

□NO □PL □PT □RO □SI □SK □SE □UK    

 

5. Dokumentas, kuriuo patvirtinama, kad man Europos Sąjungos teisės aktais suteikta judėjimo 

valstybėse narėse teisė (pridedama) (pildoma, kai asmuo nėra valstybės narės ar Šveicarijos 

Konfederacijos pilietis): 

 

……………………………………………………………………………................………………… 

 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 

 

……………………………………………………………......…………………..........…………….... 

 

6. Dokumentas (pažymėjimas, leidimas ar pan.), kuriuo patvirtinama, kad turiu teisę teikti įmonių 

restruktūrizavimo administravimo paslaugas pagal įsisteigimo valstybės teisės aktus (pridedama): 
 

……………………………………………………………………………................………………… 
 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 
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……………………………………………………………......…………………..........……………… 

 

7. Pažyma, kuria patvirtinama, kad įsisteigimo valstybėje narėje man nėra uždrausta teikti įmonių 

restruktūrizavimo administravimo paslaugas arba ši teisė nėra kitaip apribota (pridedama): 

……………………………………………………………………………................………………… 

 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 

 

……………………………………………………………......…………………..........……………… 

 

8. Ar ši profesija yra reglamentuojama įsisteigimo valstybėje: 
 

□ Taip  □ Ne 
 

Paaiškinimai: …………………………………………………………………..............…………...... 
 

………………………………………………………………………………………................……… 
 

……………………………………………………………………………………................………… 
 

…………………………………………………………………………………................…………… 

 

9. Mano, kaip įmonių restruktūrizavimo administratoriaus (-ės), veiklos priežiūrą vykdo įsisteigimo 

valstybės narės kompetentinga institucija (-os): 

 

9.1. institucijos (-ų) valstybė: 

□AT □BE □BG  □CY □CZ □DE □DK □EE □EL □ES □FI 

□FR □HR □HU □IE □IS □IT □LI □LV □LU □MT □NL 

□NO □PL □PT □RO □SI □SK □SE □UK    

 

9.2. institucijos (-ų) pavadinimas (-ai): 
 

……………………………………………………………………………................………………… 
 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 
 

 

10. Dokumentai, kuriais patvirtinama, kad teikiau įmonių restruktūrizavimo administravimo 

paslaugas ne trumpiau kaip vienus metus per pastaruosius dešimt metų (jei profesija nėra 

reglamentuojama įsisteigimo valstybėje) (pridedama): 

……………………………………………………………………………................………………… 

 

…………………………………………………………………......………………..........…………… 

 

……………………………………………………………......…………………..........……………… 
 

11. Atnaujinti deklaracijos duomenys pildomi, kai deklaracija yra atnaujinama: 
 

Kokiu laikotarpiu Jūs laikinai ir kartais teikėte restruktūrizavimo administravimo paslaugas 

Lietuvos Respublikoje (metai, mėnuo, diena): 
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Nuo □□□□ □□ □□ iki □□□□ □□ □□ 
 

Nuo □□□□ □□ □□ iki □□□□ □□ □□ 
 

Nuo □□□□ □□ □□ iki □□□□ □□ □□ 
 

Nuo □□□□ □□ □□ iki □□□□ □□ □□ 
 

Nuo □□□□ □□ □□ iki □□□□ □□ □□ 
 

 
 

Paaiškinimai: …………………………………………………………….................…………............ 
 

…….………………………………………………………………………..…………......................... 
 

…….…………………………………………………………………………..………......................... 
 

Prašau pranešimus ir informaciją man pateikti ……………………………..………….................... 
 

…….………………………………………………………………………..………….......................  

    (nurodyti, kokiu būdu) 

 

 
 

_______________  ______________________ 
 

(parašas)    (vardas ir pavardė) 


