
Dotyczy KMP  ____/ ____                   Nakło nad Notecią, dnia .............................................
                                               

Komornik Sądowy przy Sądzie Rejonowym w Nakle nad Notecią
Kancelaria Komornicza w Nakle nad Notecią Tadeusz Matusiak

ul. Młyńska 12a, 89-100 Nakło n. Notecią

Wierzyciel:
Imię i nazwisko:...........................................................................................................................
Adres: ..........................................................................................................................................
Konto bankowe:...........................................................................................................................
Telefon: .......................................................................................................................................

Dłużnik:
Imię i nazwisko:...........................................................................................................................
Adres:...........................................................................................................................................
PESEL: ................................................... Data urodzenia: ........................................dz/m-c/rok.
Miejsce pracy: ..............................................................................................................................

WNIOSEK O ŚCIĄGNIĘCIE PODWYŻSZONYCH ALIMENTÓW

W  załączeniu  przedkładam  tytuł  wykonawczy  Sądu  Rejonowego  /  Okręgowego  *
w ............................................
..........................................................  sygn.  akt  ..............................  wnosząc o egzekwowanie
podwyższonych  alimentów  w  łącznej  kwocie  ...........................................................zł.
miesięcznie  od  dnia  ......../........../  20.........,  z  odsetkami  w  razie  zwłoki  w  płatności  od
dnia ......../........../ 20....... **.

Alimenty zostały zasądzone na uprawnionych:

1. ...................................................../............................./...........................alimenty po ............zł

2. ..................................................../............................./............................alimenty po ............zł

3. ................................................... /............................./............................alimenty po ............zł

4. ...................................................../............................ /............................alimenty po ............zł
                      (imię i nazwisko)                      (PESEL)         (data urodzenia)

.......................................................................................................................................................

Inne informacje o dłużniku: .........................................................................................................

.......................................................................................................................................................

                                                                      
..........................................................................

                                                                                                                   podpis wierzyciela
* - niepotrzebne skreślić
** Brak daty naliczania odsetek będzie traktowany jako rezygnacja z ich naliczania.
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