
Komornik Sądowy  

przy Sądzie Rejonowym w Oleśnicy 

Joanna Neumann 
ul. Moniuszki 52/4, 56-400 Oleśnica 

tel.: 512 202 022, fax: 717156611 

olesnica@komornikjn.pl, www.komornikjn.pl 

 

. 

..............................., dnia: ........................................ 

 

 

Do sprawy : JN KMP ………….................. 

 

 

WNIOSEK PODWYŻSZAJĄCY/OBNIŻAJĄCY* RATY ALIMENTACYJNE 
 

W sprawie egzekucyjnej o świadczenia alimentacyjne jako wierzycielka: 

 

zamieszkała ..................................................................................................................................................., 

 

przeciwko dłużnikowi .................................................................................................................................... 

 

zamieszkałemu ............................................................................................................................................... 

 

Przekładam podwyższający/obniżający* tytuł wykonawczy wyrok - postanowienie Sądu 

 

z dnia ......................................... sygn. akt ..................................................... 

i wnoszę o egzekwowanie podwyższonych/ obniżonych* rat alimentacyjnych na rzecz dzieci 

 

1 ......................................................................... data ur ….............................. kwota............................... zł 

 

2 ......................................................................... data ur .................................. kwota............................... zł 

 

3 ......................................................................... data ur .................................. kwota............................... zł 

zgodnie z tytułem wykonawczym. 

 

Na poczet nowych alimentów, od dłużnika otrzymałam kwotę............................. w dniu ........................... 

 

Zaległości z tego tytułu na dzień dzisiejszy wynoszą łącznie w kwocie ....................................................... 

 

Podaje aktualne miejsce pracy dłużnika ........................................................................................................ 

 

Wyegzekwowane kwoty przekazywać na adres domowy/ konto*: 

 

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

 

 

 

………………………………………… 

(podpis wierzycielki, lub pełnomocnika 

 

* niepotrzebne skreślić 
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http://www.komornikjn.pl/

