Komornik Sądowy przy Sądzie Rejonowym                         Ostrów Wlkp.,……………..……….
w Ostrowie Wielkopolskim
Ewelina Florczak


sygn .akt…………………….


Dane wierzyciela :

nazwisko i imię……………………………………………………………………………………...

dokładny adres………………………………………………………………………………………



Dane dłużnika:

nazwisko i imię……………………………………………………………………………………..

dokładny adres……………………………………………………………………………………...


Dane alimentowanych dzieci:

1……………………………………………………...ur……………………………………………

2……………………………………………………...ur……………………………………………

3……………………………………………………...ur……………………………………………




WNIOSEK DO KOMORNIKA O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA


Ja niżej podpisany/a w sprawie egzekucyjnej jak wyżej wnoszę o wydanie zaświadczenia :

x -  o bezskuteczności egzekucji świadczeń alimentacyjnych  za okres

…………………………………. celem ustalenia prawa do świadczeń z funduszu alimentacyjnego

x – o wyegzekwowanych kwotach za rok………………………….celem ustalenia prawa

do świadczeń rodzinnych

x – inne ……………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………

                                                                                              podpis…………………………………...
