                                                               Руководителю администрации Кировского района в городе Красноярске

В.А.Лабунцу  

От_________________________________

___________________________________

___________________________________

проживающего по адресу: ____________

___________________________________

___________________________________

___________________________________

Конт.тел.___________________________
Заявление

Прошу разрешить получать денежные средства (пенсию, пособия и другие социальные выплаты), принадлежащие недееспособному _____________________________________, опекуном которого я являюсь. Деньги будут расходоваться на содержание недееспособного и в его интересах.

Деньги будут перечисляться на _______________________________.

Дата                                                                        Подпись
