Amministrazione di Sostegno/Curatela/Tutela
Sostituzione dell’amministratore di sostegno/curatore/tutore

Procedura n. /
Il/La sottoscritto/a
Cognome e Nome
Nato/a a Prov. ( ) il /
Residente a Prov. (__ )
Recapito telefonico E-mail

Codice Fiscale

in qualita di

O Beneficiario

O Coniuge

Convivente stabile

Responsabili dei servizi socio-sanitari
Legale rappresentante (specificare):

Altro parente entro il 4° grado (specificare):

O0o0o0oaa
OO0O0O0Oo0O00oa0o

Genero/nuora

Chiede
La sostituzione dell’amministratore di sostegno/curatore/tutore

Cognome e Nome

Padre o Madre
Figlio/Figlia

Suocero/a
Cognato/a

Fratello/Sorella
Affine entro il 2° grado

Pubblico Ministero

Nato/a a Prov. (

) il

Residente a

Prov. ( )

Recapito telefonico E-mail

Codice Fiscale

nominato in favore di

Cognome e Nome

Nato/a a

Residente a Prov. ( ) Recapito telefonico

Domicilio (se diverso dalla residenza):

Prov. ( )

E propone, in sostituzione, la persona sotto indicata:

Cognome e Nome

Nato/a a Prov. (

) il

Residente a

Prov. ( )

Recapito telefonico E-mail

Codice Fiscale




Per le seguenti ragioni (ai sensi dell’art. 413 comma 1 c.c., ’istanza deve essere “motivata”, altrimenti &
suscettibile di rigetto)

Con efficacia immediata ex art 741 c.p.c.

Allega

. Fotocopia del documento d'identita e codice fiscale del ricorrente

IN CASO DI ISTANZA NON URGENTE, chiede inoltre (selezionare la/e richiesta/e)

O Copia del provvedimento del giudice (anche se di rigetto) e a tal fine allega ricevuta telematica di
pagamento di € 11,79 (da pagarsi con PagoPA);

O Che la copia gli sia spedita a mezzo posta e a tal fine allega busta affrancata e con I’indicazione
dell'indirizzo.

Treviso, li / / Firma leggibile




