Szczecin dNi@.....eveeeneeeeeneeeennnn.

Dane wnioskodawcy:
imie i nazwisko:
adres zamieszkania:
telefon kontaktowy:

sygn. akt:

Komornik Sgdowy przy Sgdzie Rejonowym
Szczecin-Centrum w Szczecinie

Katarzyna Karwecka

ul. Rayskiego 23/12 w Szczecinie

WNIOSEK

o wydanie zaswiadczenia
dotyczgcego wyegzekwowanych kwot

Whnosze o wydanie zaswiadczenia o wyegzekwowanych kwotach w postepowaniu

egzekucyjnym o sygnaturze akt jak WYZ€j Za OKIES ......uuvuiiiiiiieiiieiiee et

oraz wskazanie stanu zadtuZENIa NA AZIEN ....oveeeeeeeeieeeieee ettt ettt ee e e et tttreeseeetraneseseeeasnreseessennns

podpis wnioskodawcy



