                        Администрации города Чебоксары

                         от_______________________________________________




(Ф.И.О. опекуна, дата рождения, место регистрации и фактического проживания)
                         _________________________________________________

(телефон домашний, мобильный)
                                   _____________________________________________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

    Прошу продлить срок исполнения опекунских обязанностей над недееспособным (ой) _______________________________________________

                                                            (степень родства, Ф.И.О. недееспособного, дата рождения, место жительства и

__________________________________________________________________
 регистрации недееспособного). ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Отчет об использовании имущества подопечного и об управлении имуществом подопечного с приложением документов (копий товарных чеков, квитанций об уплате налогов, страховых сумм и других платежных документов) предоставляю на 4 листах в 1 экземпляре.
_____________________ (_______________________________________)



(подпись)



               (расшифровка подписи)
 " ____" ____________ 20 ____ г. 
      (дата)
