МОЛБА ЗА ТЕГЛЕНЕ НА СРЕДСТВА ОТ ДЕТСКИ ВЛОГ НА ДЕЦА ОТ 14 г. ДО 18 г.








ДО

         




ПРЕДСЕДАТЕЛЯ НА 








РАЙОНЕН СЪД ТУТРАКАН
М О Л Б А
      от………………………………………………………………………………...ЕГН……………………..
                                                   /ТРИТЕ ИМЕНА НА ДЕТЕТО/

……………………………………………………………………………………………………………
/АДРЕС/

        със съгласието на:
        ………………………………………………………………………………..…..ЕГН………………………
                                                            /ТРИТЕ ИМЕНА НА МАЙКАТА/
        …………………………………………………………………………………………………………………
/АДРЕС/
      и…………………………………………………………………………………………………….……ЕГН……………………..……

                                                               /ТРИТЕ ИМЕНА НА БАЩАТА/
        ……………………………………………………………………………………………………………………………………………..

/АДРЕС/
          ГОСПОДИН  ПРЕДСЕДАТЕЛ,

          Моля да ми разрешите да изтегля от влога по:
          …………………………………………………………………………………………………………………………

/СПЕСТОВНА КНИЖКА СЕРИЯ № , СМЕТКА №    ПРИ БАНКА/
сума в размер на …………………..………../словом/………………………………………….…………….. ,
която ми е необходима за ……….…………………………………………………………………………….

                                                  /ПОСОЧВАТ СЕ КОНКРЕТНИТЕ НУЖДИ, ЗА КОИТО СЕ ТЕГЛИ СУМАТА/
ПРИЛОЖЕНИЕ:
· удостоверение за раждане на детето/ децата/;

· копие от лична карта;

· копие от документи за самоличност на родителите; 

· копие от документ за влог;
· оригинали на документите, които след констатация да ми бъдат върнати;
· квитанция за платена държавна такса;
С уважение:………………..
Дата………………..






Родители:…………………
гр.Тутракан







                ………………….

