
 ........................................, dnia ....................

Komornik Sądowy przy Sądzie Rejonowym w Myśliborzu Paweł Beniak

Kancelaria Komornicza nr III w Myśliborzu

 ul. Boh. Warszawy 10

74-300 Myślibórz

WNIOSEK O WSZCZĘCIE EGZEKUCJI ALIMENTÓW
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Przedstawiciel ustawowy / wierzyciel / pełnomocnik (niepotrzebne skreślić)

........................................................................................................................................................….....…
(imię i nazwisko)

Adres……………………………………………………………………………………………………...
(ulica, numer domu, numer mieszkania, kod pocztowy, miejscowość)

Numer telefonu / adres mailowy………………………………………………………………………….

Numer rachunku bankowego, na który komornik będzie przekazywał środki wyegzekwowane:

.................................................................................................................................................................... 
(Nazwa Banku, nr rachunku bankowego)

Działając w imieniu alimentowanych:

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

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

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

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Dłużnik…………………………………………………………………………………………………
(imię   i nazwisko, nazwa podmiotu)

adres………………………………………………………………………………………………………
(adres: ulica, numer domu, numer lokalu, kod pocztowy, miejscowość)

PESEL…………………………………...….NIP………………...……………….…………………….

REGON……………………………………..KRS………………………………………………………

Dowód osobisty/paszportu..………………..Imiona Rodziców……………..………..……………..…

Data i miejsce urodzenia………………………………………………………………………………..

Telefon / adres mailowy..……………………………………………………………………………….

Dodatkowe dane…………………………………………………………………………….…………...

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Przedkładając tytuł wykonawczy: ………………….……………………………………….…..….....

……………………………………………………...................................................................….…........
(dokładna nazwa tytułu wykonawczego, data wydania, sygnatura akt)
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Wnoszę o wszczęcie egzekucji przeciwko dłużnikowi i wyegzekwowanie na rzecz wierzyciela 
następujących należności:

1. alimentów zaległych od dnia ……………………………..… do dnia ……………………..…………

po .........…………………………………………………………………………….…..... zł miesięcznie,

w sumie …………..……………………………...……....………………………………………….… zł,

wraz z odsetkami od dnia .................….…..……...…...…...……………………………………….........

2. alimentów bieżących od dnia………..…...……………. po ......……....…...........…..... zł miesięcznie 

wraz z odsetkami od dnia ..................................................……………….............................................…

3. innych należności ...................................…………………………………………………............... zł,

………………………………………………………………………………………………………….zł,

………………………………………………………………………………………………………….zł,

W szczególności wnoszę o skierowanie egzekucji do:

…………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………….

(W przypadku posiadania przez wierzyciela wiedzy na temat stanu majątkowego dłużnika)

Inne wnioski lub oświadczenia:

…………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………….

(Należy wypełnić w szczególności, w przypadku dokonywania przez dłużnika wpłat bezpośrednich na poczet alimentów,

wskazując wysokość wpłat oraz ich datę)

Oświadczam, iż dokonuje wyboru Komornika Sądowego przy Sądzie Rejonowym Szczecin-Centrum w  Szczecinie Andrzeja Szymczaka,  

zgodnie z treścią art. 10 ust. 1 i 3 ustawy z dnia 22 marca 2018 r. o komornikach sądowych (Dz. U. 2018,  poz. 771, z późn. zm.)

………………………………................................................................

         podpis wierzyciela
Załączniki:

1.………………………………………..

2.………………………………………..

3.………………………………………..
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