AL SIGNOR GIUDICE TUTELARE DEL TRIBUNALE DI NUORO

A. di S.R.G.V.G. n. ______/______
ISTANZA PER L’ AUTORIZZAZIONE AL COMPIMENTO DI ATTI DI STRAORDINARIA AMMINISTRAZIONE (artt. 411 e 374 c.c.)
Il / La sottoscritto/a ______________________________________________________________________________
Nato/a a _________________________________________________________
il_____________________________
Residente a _____________________________________________________________
Prov. ___________________
in Via / Piazza ___________________________________________________________________________ n. _____

Codice Fiscale ______________________________________________ Cellulare ____________________________

e-Mail__________________________________________________________________________

in qualità di amministratore di sostegno/curatore/tutore di:

Nato/a a _________________________________________________________
il_____________________________
Residente a _____________________________________________________________
Prov. ___________________
in Via / Piazza ___________________________________________________________________________ n. _____

Codice Fiscale ______________________________________________ 
Premesso
che occorre compiere le seguenti operazioni nell’interesse e in nome del sunnominato beneficiario:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

che ciò si rende infatti opportuno/necessario per i seguenti motivi (se lo spazio sottostante non risulti sufficiente, utilizzare altra pagina A4, previa indicazione: “prosegue su pagina successiva”):
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Per tutte le suesposte ragioni
CHIEDE
Di essere autorizzato a compiere, in nome e per conto del beneficiario suindicato, tutte le operazioni sopraindicate.
Allegati: 
( _______________________________________________;  __________________________________________

( _______________________________________________;  __________________________________________
Luogo) _____________________, lì (data)_______________________





(Firma leggibile) __________________________________
