HABILITATION FAMILIALE GÉNÉRALE

REQUÊTE AUX FINS DE DONATION


N° RG :

Cab :      
Présentée par :
…Identité et adresse de la/les personne(s) habilitée(s)……………………….............
…………………………………………………………………………………………………

Personne protégée :  …Identité de la personne protégée……..…………………………………………………
A

Madame / Monsieur Le Juge du Contentieux de la Protection du Tribunal de ………Ville………..                                                                   

La personne protégée détient la somme de
……………………………………….€ qui provient de
………………………………………………………………………………….
Ses ressources mensuelles s’élèvent à ……………… € et ses dépenses à ……………………… €. Son patrimoine financier total s’élève à
 ……………………………………..€ ce qui devrait lui permettre de régler ses dépenses durant les ……. prochaines années. 

Aussi, même si …Identité de la personne protégée……………… n’est plus en capacité d’exprimer sa volonté, nous savons qu’il/elle aurait souhaité mettre en œuvre cette donation car il/elle avait déjà réalisé cet acte par le passé.
Conformément aux articles 494-1 et 494-6 du Code Civil, la/les personne(s) habilitée(s) sollicite(nt) l’autorisation de procéder à une donation de la somme de ……………………………………€ au bénéfice de 
 :…………………………………………….…………………………………………….………...
……………………………………………………………………………………………………………………….
Le  ………………   à  ………………

Signature du (des) requérant(s) : 

PJ :
· Justificatif des sommes possédées par la personne protégée
· Eventuellement, projet notarié

· Budget prévisionnel 

· Justificatif des donations antérieures
� Montant de la somme détenue


� Indiquer la provenance des fonds


� Indiquer le montant total du patrimoine 


� Indiquer le ou les bénéficiaires de la donation (nom, prénom et lien familial avec la personne protégée)





Modèle proposé par le Service ISTF 49

8 square François Truffaut  CS 61046 49010 ANGERS CEDEX 01   Téléphone : 06 09 04 80 73 – 02.41.80.91.77 

Messagerie : istf49@asso-cjc.org    Site : www.asso-cjc.org

