Service Tutelles
MAJEURS

Compte de gestion
des biens pour Pannée ...............

Période de gestion da .....ccereen. RO 1 | IR

N de dossier ;

La personne protégée
Nom de famille :

Nom d’usage (pour les femmes mariées):
Prénom :

Date et lieu de naissance :

Adresse ;

La mesure de protection

Jugement du ;
Mesure prononcée : I administration 1égale O tutelle O curatelle renforeée

Lk

‘Nom de administrateur légal, du tuteur ou curateur chargé de la mesure au moment du dép6t du compte de
gestion (1) :

Date de nomination (2) :

Adresse de I'administratear légal du tuteur ou du curateur (3) ;

(1) Nom et prénom de Fadministratenr [égal, ou du tuteur, ou du curateur ou du service chargé de la mesure
{2) Date du jugement initial ou date de la décision de désignation du nouveau représentant en cas de changement
(3) Derniére adresse envegistrée
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NOTICE

En votre qualité de représentant légal d’un majeur protégé, vous devez remetire chaque année
un compte de gestion au greffe pour vérification. Il s’agit d’une obligation 4 laquelle vous devez
souscrire, sans rappel préalable du Tribunal,

Pour faciliter votre tiche, vous trouverez, ci-joint, un imptrimé de compte de gestion dont il
conviendra de faire des photocopies, que vous devrez compléter et faire parvenir au greffe avant
la date précisée sur le courrier ci-joint.

Le compte de gestion doit étre arrété au 31 décembre de chaque année.

Les rubriques snivantes sont 4 compléter ;

A - les ressources

B - les dépenses

C - la balance

{Attention : le compte rendu de gestion ne doit concerner que le compte courant sur lequel sont
générées les dépenses et recettes)

D - les comptes

(Attention : il s’agit de I’épargne du majeur protégé : il convient de rappeler les références et les
intitulés des comptes, livrets et placements du majeur en portant les sommes y figurant au début
et & la fin de la période de gestion concernée),

Vous devrez faire apparaitre toutes les modifications du patrimoine du majeur pendant la période
de gestion concernée, ainsi que fout changement intervenu durant I’année dans la situation
d’hébergement de la personne protégée, ainsi que dans ses ressources

Il conviendra de joindre impérativement & tout compte de gestion déposé :

¢ les attestations ou les relevés des divers comptes baneaires arrétés au 31/12 de Pannée
de référence (y compris pour les assurance-vie).

¢/ les justificatifs des placements autorisés par le juge des tutelles et opérés durant Pannée,
v/copies des factures correspondant 3 des dépenses occasionnelles autorisées par le jugedes
tutelles (il est inutile de transmettre les justificatifs des dépenses de la vie courante, telles
que Valimentation..,).



Les modifications de situation

Si des modifications sont intervenues depuis le précédent compte de gestion, vous devez le préciser ici :

O changement de domicile de la personne protégée (indiguez sa nouvelle adresse) :

................................. R R R R R R R A

L T L T N R N P T PP R PP PPN R I RTIeY

Bl changement de domicile du tuteur ou curateur (indiquez votre nouvelle adresse et n® de IEphone) & ooovivnrerereneian

L R S T PR T mantesna LR P T hdvraraaarenna L T L T PPN

D D e R e R R B Y T T L R R R R N P T T A T I

O autre modification (précisez) 1 vvuvenivercrenrnns e e et ene bt

LY T P R L YT LT LT T LR T T T PP T YO PP L PR T PR TR PP PP PP baresaanpaannina L P T L TR TP S O

L e B B Prriravunnny

LES ACTF S DF GESTION AU COURS DE L’ANNF E

{aouhez fes causes correspondantes}

Le patrimoine immobilier a-t-il ét¢ modifié ?
ONON [ OQUI dans cecas :
v Précisez la nature de I’opération effectuée et joignez une copie de ’acte
O Vente O Acquisition £J Succession 1 Donation
v adresse de situation de 'immeuble :

.................................... R R R L O o B e N
reskbEvarr e AN IrsTANINSIi NP E L, EXEEE R NN F T EY) ANPPAL TR RIS bR RS I ay LA R L R L T L TN R W g
T Ierwrrrrascarnsantarntanns LT T T T T, Veresavaidarariiasn .

Les placements ont-ils été modifiés ?

ONON O OQUIdanscecas:
v précisez la raison des modifications apportées :

O Regroupement de comptes bancaires O Plan arrivé a échéance

O Vente d’un PEA 01 Nouveau placement suite 4 vente ou héritage
O Transfert de fonds d*un compte & un autre compte

0 Autre raison

L P T N L LT LR P R NS P T Y SR PII esien

L N T R N N YT L L L R T L T T T T L L LTy yuupeoniprs FE T T T T S

v joignez une copie des justificatifs bancaires faisant apparaitre les modifications
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A ~ Les ressources

Les revenus Montant annuel en euros

salaire :

pension de retraite :

pension invalidité :

pension alimentaire :

rente viagere

revenus locatifs ;

Les allocations Montant aunuel en euros

allocation adulte handicapé (A.A.H.) :

allocations familiales :

allocation logement :

allocation chémage :

revenu minimum d’insertion (R.M.L) :

autres (précisez) :

Les revenus mobiliers Montant annuel en euros

montant des intéréts ou dividendes versés sur les
comptes bancaires :

Les autres ressources ' Montant annuel en euros

vente d’un bien immobilier :
(ex : appartement, maison).

vente d’un bien mobilier :
(ex : voiture, meuble de valeur).

remboursements C.P.A.M. ou mutuelle :

autres (précisez) :

A - Le montant total annuel en euros des
ressources de ’année est de :

LR L e R Y L ST Y » ddvaens Ly Y T T T PP T Y Y YT
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B- .LBS dépenses (pourles ju.&’iﬁ?carys' a fourniy Voir notice en mkzexe)

Les dépenses de la vie courante

Montant annuel en euros

habillement :

alimentation :

loisirs - vacances :

frais médicaux :

frais de scolarité :

argent de poche :

autre dépense (précisez) :

Le logement

Montant annuel en euros

loyer :

frais d’hébergement :

electricité :

gaz :

cau .

téléphone :

Les frais d’assurance

Montant aniziel en earos

habitation :

automobile :

sante (ex ; mutuelle) :

autre (précisez) :

Les frais de maintien a domicile

Montant annuel en euros

aide ménagére :

employée de maison :

autre (précisez) :




Les impéts et taxes

Montant annuel en euros

impdt sur les revenus :

taxe d’habitation @

taxe fonciére :

redevance télévisgion :

Les achats importants

Montant annuel en euros

immeuble :

automobile :

meuble (ex : armoire, lit, télévision...) :

auire (précisez) ;

Les placements

Montant annuel én euros

placements (actions, sicav, livret autres)

Les travaux divers et réparations

Montant annuel en euros

travaux d’aménagement immobilier :

(ex : rénovation de fagade d’immeuble - peinture)

réparations d’entretien (ex . fuite d’eau) ;

autre (précisez) :

Les emprunts en cours

Montant annuel en euros

v précisez la nature de 'emprunt et le nom de
Dorganisme préteur : ...... eerr e s N

----------------------------------------------- R TRy Y

v joindre un état des remboursements

Autres dépenses

Montant annuel en euros

L1 émoluments du gérant de tutelles :

O autres :

B - Le montant total annuel en euros

des dépenses de Pannée est de :

R L L L L L Y TR LR L LT T rppey
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C - La balance de la gestion de I’année Montant annuel en euros

Solde antérieur :

v pour le dépdt du premier compte de gestion : ettt bt e e e
{indiquez le solde des comptes & inventaire de pairimoine)

v pour les années snivantes: | beseercetrinebreennrssbenes b v
(indiquez le solde du dernier compte de gestion)

Total des ressources de Pannée (A) S P b arerrer e eerainas e e
Total des dépenses de ’année (B):  [ccccovcinonne v tseestrreragispieipiesbaene st s raessnnte
Solde (A - B) - NP e ittt e e e et tberanr e b e ere st eebeeeann ettt enn o

v ce montant sera & reporter sur le prochain compte de gestion
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Observations de I’administrateur légal, tuteur ou curateur (facultati
g

................... ....;.‘o‘--'o-';;;...a..-..-..............'.....-..»...v.........-a;.‘.......‘...-.-..g.'.....--..‘.-‘a‘............-......4.-...---......---‘-.q...-.....,,.....,
Frresaenvibnbennsrans Ferakabbrtaae O Ftareranesstanaa Sr4dnnErrareanass trasrrirarieans Trtansrrensaatnen B4dsieetriaantinaga didddrasreasarirres
T L S T o rastivenen deasrinanias e A e R e N
................ .‘..-.--.......-..-..........-..Aq‘.'.....--..-.-.---‘-.......¢-........-...t-v'-a-.-..,:-‘....4---..-..-;.‘.........---..a........----.....,...--.....-....a.....-..

................. ..;....u..--.-...‘-.....;a...-....g--.‘-.-..‘-a..--..;-.-..,.........---..c<..----.-...--..;......-....‘-..a....--.‘n;-l..-.¢...-....-qq;..,.-.---..-.ao.‘a>>.....‘.
...................... ..'.u...1o-..-o;u-a--'.‘.......-.---.g--....--.‘..-.-...-.q..........-...........--.-..-.-...-....-‘...---.g.....-........-......-...-u-.‘......r....-.....o...
B R R R L P Tesrbarersanns L [ T ERTPYT IR 4tcernracanes LY PR Ty Trvean
........... .--....‘~,<....-...----.4.;.c....---....--...'.....4-.----.;.‘........-..-.-4...........,......-;........s.....-......a......‘..,.....‘........,..,.............‘........,

L’administrateur légal, tuteur ou curateur certifie le présent compte de gestion sincére et véritable,
Faitle: .ooveenee, et ean erveene B e S aerern et e bbb te s ene sas

Signature du tuteur ou du curateur

Dans le cas d'une tutelle avee conseil de famille, compte de gestion remis au subrogé tuteurle : ..... /
Signature du subrogé tuteur :

ARrecdattarrars .ua/"u-nu-

Verification du compte (Cadre résené au grefft)

Dates Motifs

Demandes

....... LEbeeeeedtnisyara e traannsettrraeees
d’inf ation

miocim ) rrererteans N NeherararitittatbEdnasbnsseren Crareeas Cerereais ceraeresrenas cetrerrresrransas

LR R e LY R PN KddvasaserTeRnadass Ahsvenns

.......

Date de l'acte d'approbation Date de l'acte de refus d'approbation Date de saisine du juge des tutelles

L T P O S PrefEiTmeriTraariaesssssicagriretnirenysiaeiiieaars b s tiadateear ittt e e bt s et boara

Qualité et signature du vérificateur :
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