Czarnków, dnia_________________ r.
_________________________________

( imię i nazwisko)
_________________________________


( adres zamieszkania)
_________________________________


( kod pocztowy, miejscowość)
_________________________________


( nr telefonu)
______________
    ( sygnatura akt)                                                                 








   Komornik Sądowy
                                                                         przy Sądzie Rejonowym w Trzciance

                               Michał Sieja



                                                         Kancelaria Komornicza nr I w Czarnkowie



                                                  ul. Rzemieślnicza 7, 64-700 Czarnków
WNIOSEK / INFORMACJA
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………







_________________________________


 






              ( podpis)
