
Администрация 

Ленинского района г. Гродно
__________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)
___________________________________________________________
__________________________________
(адрес регистрации)

__________________________________
(контактный телефон)

ЗАЯВЛЕНИЕ


 Прошу освободить меня от обязанностей опекуна (попечителя) над несовершеннолетним(ей)_______________________________________________ 
____________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество подопечного, дата рождения)
​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​проживающим(ей) по адресу: __________________________________________ ,

(место жительства подопечного)
в связи _____________________________________________________________

                                                                   (причины освобождения опекунов, попечителей от выполнения ими своих обязанностей)

___________________________________________________________________ .

К заявлению прилагаю документы, необходимые для принятия решения об освобождении опекунов, попечителей от выполнения ими своих обязанностей:

1. __________________________________________________________________
2. __________________________________________________________________
3. __________________________________________________________________
4. __________________________________________________________________
5. __________________________________________________________________
Дата ______________                  _____________              ____________________

                                                                                                              (подпись)                                                           (инициалы, фамилия)


