МОЛБА ЗА РАЗРЕШЕНИЕ ЗА ТЕГЛЕНЕ ОТ ВЛОГ НА НЕПЪЛНОЛЕТНО  ЛИЦE

ДО

РАЙОНЕН СЪД - ИВАЙЛОВГРАД
 




М О Л Б А

От ………………………………………………...........
ЕГН ………………............................
(три имена на детето или лицето, поставено под ограничено запрещение)

Настоящ адрес: ........…………………………………………………………….....................
Действащ(а) със знанието и съгласието на своя родител/ попечител: ….........................................................................................
ЕГН:....................................................
Адрес: ………………………………………………………………………...................................
Уважаема/и г-жо/г-н съдия,


Моля да ми бъде разрешено да изтегля от влога си, със съгласието на моя родител (попечител), по сметка: 

IBAN: 

………………………………………………..

при банка

……………………………………………......
сумата от 

…………… (с думи: ………………………………………………......) лeвa,  която ми е необходима за ………………….……………………......................................................................................
…………………………………………………………………………………….................
( посочват се конкретните нужди, за които е сумата )

Прилагам
: 
1. Внoсна бележка за платена държавна такса в размер на 25 лева; 

2. Извлечение от сметката на детето; 

3. Адресна карта или друго доказателство за настоящ адрес на детето; 

4. Акт за раждане (документ, удостоверяващ настойничеството, вкл. мнение на настойническия съвет)

5. Декларации за имуществото на детето, за имуществото и доходите на родителите.
Дата: ......................                       

С уважение: .………………………
 
гр. Ивайловград
                                                         

.....................................    





� Съдията може да изисква становище от Дирекция „Социално подпомагане” по настоящ адрес на детето, дали искането е от полза за детето и в негов интерес, и други документи.





