Al Giudice Tutelare dcel Tribunale Ordinario di Cosenza

Il sottoscritto:

Nome Cognorme

nato/ail  /  / a prov.( )
residente a prov.( )
invia

Telefono e~rmiail

in qualita di esercente la potestd sul/i minore/i;

Nome Cognome Natofa 2 n
/O
LI/
LI/ /000
PREMESSO
 choindun__ (/b desabun Noms  Cogrome
rosidene prov.(__)invia._. ,

coniuge del/la ricorrente ¢ genitore del suddetto/i minore/i;

b, che gli unici eredi sono, oltre al/la ricorrente, il/i predetto/i minore/i;

¢. che al coniuge defunto erano stati riconosciuti pensione di invalidita e assegno di accompagnamento;

d. che agli eredi spetta 1‘importodi€ L]

CHIEDE

. H [] H&” H quali ratei maturati e non riscossi;

di essere autorizzato a riscuotere la predetta somma e di disporre della quota spettante al minore, lasciandola

in libera disponibilit per il suo mantenimento.

Dichiara sotto la propria responsabilitd che non sussistono debiti ereditari.

MIN_MOD_04_01_aAUTORIZZAZIONE A RISCUCTERE PENSIONE INVALIDITA DEL GENIFORE DEFUNTO Pagina1di 2




Chiede 'efficacia immediata ex art. 741 c.p.c.

Cosenza, i .../ 1 . Firma

Allegati:

[T dichiarazione sostitutiva di atto notorio

[] fotocopia lettera Comune di /ASL N,

{1 autocertificazione stato di famiglia
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