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DECLARAȚIE


Subsemnații……………………………………………………………… domiciliați în …………………………………………………………………….
atestați ca familie aptă pentru adopție, declarăm că dorim/nu dorim să continuăm procesul de potrivire practică cu copilul ……………………………………………………………………………………
din următoarele motive :
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. …………………………………………………………………………………..






Data                                                                                                 Semnătura
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DECLARAȚIE


Subsemnații……………………………………………………………… domiciliați în …………………………………………………………………….
atestați ca familie aptă pentru adopție, declarăm că dorim/nu dorim să inițiem procesul de potrivire practică cu copilul ……………………………………………………………………………………
din următoarele motive :
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. …………………………………………………………………………………..






Data                                                                                                 Semnătura
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