00ococa ©00000e20000000000000000092000060

©000000000000000000000000000000060000600

(imie¢, nazwisko i adres
wnioskodawcy)

900000000000000600000060000000000000000

(nr telefonu)

Dotyczy sprawy:

KIMP...coooeeonococooococoococons

Szezecin, duia........

Komornik Sgdowy przy Sadzie
Rejonowym Szczecin-Prawobrzeze

i Zach6éd w Szezecinie Artur Zurowicz
71-001 Szczecin;

ul. Poludniowa 25B/315

WNIOSEK

Wnosze o wydanie zaswiadczenia o prowadzeniu postgpowania alimentacyjnego w sprawie

przeciwko dtuznikowi............ooooiiii (imi¢ i nazwisko dluznika) za okres
........................................................ (nalezy wskazaé okres czasu) oraz wskazanie stanu
zadluzenia w sprawie. Zaswiadczenie prosze przestaé na adres:..................coo

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

(nalezy wskazaé¢ adres wnioskodawcey albo instytucji, do ktorej

ma zostaé przeslane zaswiadczenie).

podpis wnioskodawey ...



