Nom et prénom du curateur/tuteur

Coordonnées

     
     
     
     
	
	
	A…………….., le…………..


	N/Réf :
	(Indiquer les nom et prénom de la personne protégée)
	

	Objet : 
	Information d’une mesure de protection.
	

	
	Destination des courriers et factures.
	


 FORMDROPDOWN 
,

Par jugement en date du      , le Tribunal d’Instance de     , m’a confié une mesure de                    au bénéfice de Mademoiselle/Madame/Monsieur                .

Je vous serais  FORMDROPDOWN 
 de bien vouloir désormais adresser tout courrier et factures concernant ce majeur protégé à :

Nom et prénom de la personne protégée
Sous curatelle/tutelle de (nom du curateur/tuteur)
Adresse du curateur/tuteur
Avec mes remerciements,

Je vous prie d’agréer,  FORMDROPDOWN 
, l’expression de mes salutations distinguées.

Le curateur/tuteur,
(signature)
Pj : Copie du jugement
