Sygnatura akt......... . e ) ereereeenre s

(miejscowos¢) (data)

Komornik Sagdowy przy Sadzie Rejonowym w Debicy Adam Czerniak
Kancelaria Komornicza w Debicy
ul. Kolejowa 30 B (I p.)
39-200 Debica

WNIOSEK 0 EGZEKUCJE PODWYZSZONYCH ALIMENTOW

Wierzyciel:

(kod pocztowy, miejscowo$¢, ulica, nr budynku, nr lokalu)

Nazwa i numer rachunku bankowego wierzyciela:

........................................................................ UL coeievenreeeenenessseessseessneeess. PESELT coiiiiiii e
(imie i nazwisko)

........................................................................ UL cooieenenenssnnnssnensssneesnnnees PESEL i
(imie i nazwisko)

........................................................................ UL coeveeereneeesennsssenessseennneeess PESEL i

PESEL...ie e NIP oo Regon ....ccoovviviinici
Niniejszym przedktadam wyrok, postanowienie, ugode Sadu* ........cccouuunneenn. W ettreemeeseesserseens e z dnia
................... sygnatura akt .................. 1 wnosze o prowadzenie egzekucji przeciwko dtuznikowi w celu
egzekwowania podwyzszonych alimentéw od dnia ... w kwocie po .o VA
miesiecznie wraz z odsetkami. ......ooveeereerneens

Ponadto zobowigzuje sie do niezwtocznego poinformowania komornika o wszelkich przypadkach
wplat otrzymanych bezposrednio od dtuznika po wszczeciu niniejszego postepowania
egzekucyjnego.

(podpis wierzyciela)
W zatgczeniu:

Tytut wykonawczy



