Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-01
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Просимо надати дозвіл (ми даємо згоду) на продаж (дарування, купівлю) ___ частини квартири (майна)  за адресою:________________________________________, яка належить  неповнолітній (малолітній)  дитині  (дітям) (на ім’я дитини) _____________________________________________________________________________
                                                                        (прізвище, ім'я, по батькові дитини)
_____р.н., у зв'язку з тим, що________________________________________________.


Зобов'язуємося забезпечити неповнолітню(іх) дитину (дітей) житлом на праві власності. Документ, який засвідчує набуття дитиною (дітьми) права власності на квартиру за адресою____________________________________________________________ 

                                             (вказати адресу квартири, яку бажаєте придбати)

Документ, який засвідчує право власності на дитину пред'явимо в службу у справах неповнолітніх та дітей до__________________.

                                                               ( вказати дату)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-02
 Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Прошу надати дозвіл на зміну прізвища (імені, по батькові) мого сина (моєї доньки) 

_____________________________________________________________________________
                                       ( ПІБ, дата народження дитини )
_____________________________________________________________________________
                                        ( нове ПІБ дитини )
у зв'язку _____________________________________________________________________
                                       (вказати причину)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові заявника)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б.)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-03
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Я перебував (перебувала) в шлюбі з ______року по ______рік. В ______ році розлучилися. Від спільного шлюбу маємо дитину ___________________________________________________________________________  

( ПІБ, дата народження дитини)

Мати (батько) перешкоджає у побаченні мені з дитиною, тому прошу встановити графік побачення з дитиною в такі дні, а саме: ______________________________________________________________

                                       (дні та години)

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові заявника)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б.)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-04
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Просимо надати дозвіл на укладання договору про припинення права на аліменти на утримання дитини 
__________________________________________________________________________
(прізвище, ім’я, по батькові дитини, рік народження)

у зв'язку із передачею батьком___________________________________________________________________
                                                                                       (прізвище, ім'я, по батькові батька)

права власності на  частину квартири за адресою:________________________________
__________________________________________________________________________
(адреса квартири)

на ім’я  дитини _____________________________________________________________
                            (прізвище, ім’я, по батькові дитини, рік народження)

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-05
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява

Просимо надати дозвіл (ми даємо згоду) на продаж (реєстрацію) автомобіля____________________________, марки_________________________,номерний знак _________________________________________________________________________,                                                                        

                          ( вказати  всі дані автомобіля згідно із записами в технічному паспорті)
від імені малолітніх (неповнолітніх) дітей (дитини)_________________________________
                                                                                                 (прізвище, ім'я, по батькові дитини)
___________р.н.

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-06
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Просимо надати дозвіл (ми даємо згоду) на укладання договору на визначення часток у спільній сумісній власності на нерухоме майно за адресою:_____________________________________________________________________
(адреса квартири)

, яка належить малолітній (неповнолітній) дитині

_____________________________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові дитини, ___ р.н.)

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-07
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Прошу призначити мене опікуном  (піклувальником) над майном неповнолітньої (малолітньої) дитини_____________(свідоцтво про народження_____________), яка залишилася без піклування батьків. Мати _________________________________________ 







(П,І,Б, причина не виконання батьківських обов’язків),

а батько _____________________________________________________________________

                                  (П,І,Б, причина не виконання батьківських обов’язків),

Повідомляю, що ніколи не була позбавлена батьківських прав, що проти мене не було порушено кримінальної справи, за медичним висновком можу бути опікуном (піклувальником), оскільки  я є повнолітньою дієздатною особою.


 Всі покладені на мене обов’язки опікуна, піклувальника зобов’язуюся виконувати: виховувати підопічного, піклуватися про його здоров’я, фізичний, духовний і моральний розвиток, навчання, готувати його до праці, захищати його права та інтереси. Створити неповнолітньому необхідні побутові умови і забезпечити його доглядом, управляти майном та належно його зберігати.
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові заявника )
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б.)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-08
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявнику)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Просимо надати дозвіл (ми даємо згоду) на зняття грошових заощаджень, які знаходяться в _________________________________________________________________
                                                             (назва банку, ощадної каси)

, які належать малолітній (неповнолітній) дитині

_____________________________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові дитини, рік народження дитини)

у зв'язку із ___________________________________________________________________
                                                                                       (причина зняття)

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
 Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-10
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Просимо надати дозвіл (ми даємо згоду) на видачу державного акту на право приватної власності на земельну ділянку, площею _________________________ га (кв.м), яка розташована за адресою: _____________________________________________________________________________                        

                                                                             (адреса земельної ділянки)

на ім’я малолітньої (неповнолітньої) дитини

_______________________________________________________________

(прізвище, ім'я, по батькові дитини, рік народження)

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. батька)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. матері)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-11
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

_________________________________________

                 (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Ми (Я) 
____________________________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові , _____ р.н.)

_____________________________________________________________________________

(прізвище, ім'я, по батькові , _____ р.н.)

Бажаємо (бажаю) усиновити дитину _______________________________________

                                                                                  (вказати вік, стать дитини).


Просимо (прошу) взяти нас (мене) на облік кандидатів в усиновлювачі.

Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. чоловіка)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. дружини)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-12
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)
Заява


Прошу призначити мене опікуном  (піклувальником) над неповнолітньою (малолітньою) дитиною_____________________________________________(свідоцтво про народження_____________________________________________________________), яка залишилася без піклування батьків. Мати___________________________________ __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________







(П,І,Б, причина не виконання батьківських обов’язків),

а батько ______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________   

                                  (П,І,Б, причина не виконання батьківських обов’язків),

Повідомляю, що ніколи не була позбавлена батьківських прав, що проти мене не було порушено кримінальної справи, за медичним висновком можу бути опікуном (піклувальником), оскільки  я є повнолітньою дієздатною особою.


 Всі покладені на мене обов’язки опікуна, піклувальника зобов’язуюся виконувати: виховувати підопічного, піклуватися про його здоров’я, фізичний, духовний і моральний розвиток, навчання, готувати його до праці, захищати його права та інтереси. Створити неповнолітньому необхідні побутові умови і забезпечити його доглядом, управляти майном та належно його зберігати.
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові заявника )
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б.)
Взірець заяви до адміністративної послуги А-24-14
Начальнику служби у справах

неповнолітніх та дітей

Тернопільської міської ради

_______________________________
             (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

___________________________________________

                (прізвище, ім’я, по батькові заявника)

__________________________________________

                     (адреса проживання)

__________________________________________

                               (телефон)

Заява


Просимо включити нас до єдиного банку даних потенційних опікунів, піклувальників, прийомних батьків та батьків –вихователів, як потенційних прийомних батьків та передати нам на виховання дитину

_____________________________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові дитини, рік народження)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. чоловіка)
Я, ___________________________________________________________________________

                                      (прізвище, ім'я, по батькові)
даю згоду на обробку моїх персональних даних.

____________                      _____________                                 ________________________
        (дата)                                                    (підпис)                                                                 (П.І.Б. дружини)
