
Заявление за учредяване на настойничество или попечителство

Вх. № /

тел.:

ДО 
ОРГАНА ПО 
НАСТОЙНИЧЕСТВО И  
ПОПЕЧИТЕЛСТВО ПРИ 
ОБЩИНА СТАРА ЗАГОРА 

*

(трите имена)

постоянен адрес:

настоящ адрес:

Заявление
, ЕГН*от *

постоянен адрес:
(област, община, населено място, район, ж.к., ул./бул./пл. №, бл., вх., ет., ап.)

, ел. поща:, факс:

 Моля, да бъда назначен за настойник/попечител на лицето: 

, ЕГН* *

*

*

(описват се фактическите обстоятелства, причините, поради които се иска назначаване на настойник/
попечител и родствената връзка с това лице)

*

*

(подпис)

Заявител:
гр. Стара Загора

*Дата:

Предлагам следния състав на настойнически съвет/заместник-попечител: 
 Заместник-настойник

Телефон ЕГН

За съветници /членове на настойническия съвет/: 

1.

2.

ЕГНТелефон

ЕГНТелефон

ЕГНТелефон

Заместник-попечител

* Полетата са задължителни за попълване.

Прилагам следните документи: /ненужното се зачертава/ 
1.Удостоверение за раждане за малолетни и непълнолетни лица 
2.Препис-извлечение от акт за смърт на родител и/или документ, удостоверяващ невъзможността да се 

упражняват родителски права за малолетни и непълнолетни лица 
3.Съдебно решение за поставяне под пълно или ограничено запрещение на лицето, за което се изисква 

удостоверение за настойничество или попечителство 
4.Декларация за съгласие за участие в настойническия съвет или за длъжността попечител и заместник-

попечител 
 

*

*

*

*

*

*

*

*
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(описват се фактическите обстоятелства, причините, поради които се иска назначаване на настойник/попечител и родствената връзка с това лице)
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Предлагам следния състав на настойнически съвет/заместник-попечител:
 
За съветници /членове на настойническия съвет/: 
* Полетата са задължителни за попълване.
Прилагам следните документи: /ненужното се зачертава/
1.Удостоверение за раждане за малолетни и непълнолетни лица
2.Препис-извлечение от акт за смърт на родител и/или документ, удостоверяващ невъзможността да се упражняват родителски права за малолетни и непълнолетни лица
3.Съдебно решение за поставяне под пълно или ограничено запрещение на лицето, за което се изисква удостоверение за настойничество или попечителство
4.Декларация за съгласие за участие в настойническия съвет или за длъжността попечител и заместник-попечител
 
*
*
*
*
*
*
*
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