В администрацию

Железнодорожного района города Пензы
от______________________________________________________________________________ 

________________________________________

Дата рождения
_______________________________________

Паспорт: серия__________
№ ____________________,
выдан ________________________________________________________________________________
Адрес регистрации
________________________________________

________________________________________________________________________________
Телефон: дом. ________________ 
сот. __________________.

ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу назначить меня опекуном (попечителем) над недееспособным (ой)__________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 

Дата рождения подопечного__________________________________________________________

Паспорт подопечного: серия ____________№ _________________ выдан________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

Адрес регистрации (проживания) подопечного: _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________Дата решения суда о лишении (ограничении) дееспособности_______________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

Наличие близких родственников у подопечного__________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

В собственности подопечного имеется имущество____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Семейное положение (Ф.И.О. супруга, супруги)______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

Наличие несовершеннолетних 
детей________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Настоящим сообщаю о себе следующие сведения:

1. Отношение родства с 
подопечным___________________________________________________________________
2. Степень 
дееспособности________________________________________________________________
3. Судимость за преступления против личности или подобные преступления, привлечение к уголовной ответственности_______________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4. Степень злоупотребления спиртными напитками, наркотическими средствами___________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________5. Имею постоянный источник дохода (место работы, дата начала работы, размер дохода в месяц)_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

6. Пенсионер, размер пенсии в месяц________________________________________________________________________
7. Между мной и подопечным отсутствуют неприязненные отношения (пояснения)___________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________

8. Я,____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________полностью
 осведомлен (а) об обязанностях опекуна (попечителя) в отношении подопечного в соответствии со ст. 29-42 Гражданского кодекса Российской Федерации, обязуюсь заботиться о содержании своего подопечного, об обеспечении его уходом и лечением, защищать его права и интересы, извещать УСЗН о перемене своего места жительства, а также места жительства подопечного.

9. Достоверность предоставленных сведений и документов подтверждаю.

_______________________                                   ____________________________________
                      (дата)                                                                                             (подпись)         (расшифровка)

