TRIBUNAL DE PROXIMITE DE Requéte en vue d'effectuer un/des
BOULOGNE BILLANCOURT PLACEMENT(S) DE FONDS
CS70097 SUR UN CONTRAT
35 rue Paul Bert D'ASSURANCE-VIE
92104 Boulogne Billancourt Cedex
Tél: 01460308 17 (article 505 du Code civil)
TUTELLE

Minute n® (a remplir par le greffe)
Nom du tuteur : Téléphone : Mail :

Nom de la personne protégée :

Je souhaite effectuer au nom de la personne protégéle placement de la somme totale

e e ura@s, se trouvant actuellement sur le compte N veeveeeiieieeiiiinieneee.
ouvert aupres de l1a banque ........cccccocevvmmmneeeeeeeeeieeeneenn sur un ou des contrat(s)adsurance-vie
existant(s).

(attention, depuis I'entrée en vigueur de la I®0E9-222 du 23 mars 2019, les placements sur deptes
ou livrets ne sont plus soumis a l'autorisationjdge des tutelles seuls les placements sur des contrats
d'assurance-vie nécessitent encore l'autorisatiofjude des tutelles).

Par conséquent, je sollicite votre accord pour :

o effectuer un virement vers le contrat d'aSSUIANCE-VIE NC.........oommmmneeereseeraeeeeeseeaeeeeenseeaeeens
INLEULE .. e e ouvert auprés de la banqudel'organisme ......................
............................................................... a hauteur de la somme de ....cccceeevvevnvevvvreeenn.... €UIOS,

o effectuer un virement vers le contrat d'aSSUrANCE-VIE NC..........cummcmrrreerereereeeearesrieeeseeeeneeerns
INGEULE e ouvert auprés de la banqudel'organisme ......................
............................................................... a hauteur de la somme de ....cccceeeevevvevvvreeenn.... €UIOS,

o effectuer un virement vers e contrat d'aSSUIANCE-VIE NC..........ooecmmeneeeeeeiieearenarearesaresasenresieeens
INGLUIE oo e ouvert aupres de la banqudel'organisme .......................
............................................................... a hauteur de lasomme de ....cccceeevvevevvvneennn ... €UIOS,

(attention : il n'est pas possible de solliciter moyen de cette requéte la souscription d'un corti@surance-vie
Bien vouloir utiliser pour ce faire celle intituléeRequéte en vue d'ouvrir ou clbturer un contfassurance-vie »).

MOTIF de la demande (a remplir obligatoirement) :

Piéces jointes nécessaires :
- le justificatif de la somme a placer,
- les relevés les plus récents_de tlasscomptes et contrats concernés (faisant aprgaliir solde).

Fait a : le: Signature du tuteur :



