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OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY
O BEZSKUTECZNOSCI EGZEKUCJI ALIMENTOW

1. DANE WNIOSKODAWCY

Imie Nazwisko

Numer PESEL Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$é )

1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.

2. ORGAN PROWADZACY EGZEKUCJE ALIMENTOW

3. DANE ADRESOWE ORGANU PROWADZACEGO EGZEKUCJE ALIMENTOW
Kod pocztowy Miejscowosé
) T
Ulica Numer domu Numer lokalu
Data wszczecia egzekucji: 1 | B [ 1 | | | 1

Oswiadczam, ze w okresie ostatnich dwoch miesiecy egzekucja alimentéow naleznych od:

4. DANE ZOBOWIAZANEGO DO ALIMENTOW

Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamoéé !
[ BN N N N N A |
(N S I A Y O O
Obywatelstwo
5. ADRES MIEJSCA ZAMIESZKANIA ZOBOWIAZANEGO (jezeli jest znany)
Kod pocztowy Miejscowosé
(I I ) I T
Ulica Numer domu Numer lokalu
Nazwa panstwa?2) Zagraniczny kod pocztowy?2)

1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
2) Wypetnij w przypadku, gdy adres jest inny niz polski.
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przyznanych dla:

5. DANE OSOBY, KTOREJ PRZYZNANO ALIMENTY

1| Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamosc¢ ' I 1
N S Y O A B
2 | Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamosé V! ' I 1
A S I I N A B
3 | Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamosé ! 'BEEE I B 1
A S I I N O T A B
4 | Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajgcego tozsamosé N NN
I N I A
5 | Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu 1 Data urodzenia
potwierdzajgcego tozsamoscé
T Y I O O L
6 | Imie Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamos¢ V! 'S I 1
N Y A A
7 | Imig Nazwisko
Numer PESEL Seria i numer dokumentu Data urodzenia
potwierdzajacego tozsamosc V! ' N 1
Y Y Y A R

1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
tytutem wykonawczym (np. wyroksadu) zdnia: 1 B | B | | | N sygnaturaakt: . ... ____ ...

w wysokosci miesiecznie: zt gr

EGZEKUCJA ALIMENTOW - OKAZALA SIE BEZSKUTECZNA").

Y za bezskuteczng uwaza sie egzekucje (art. 2 pkt 2 ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentéw
(Dz. U. z 2017 r. poz. 489) w wyniku ktorej w okresie ostatnich dwdch miesiecy nie wyegzekwowano petnej naleznosci z tytutu zalegtych
i biezacych zobowigzan alimentacyjnych. Za bezskuteczna egzekucje uwaza sie rowniez niemoznos¢ wszczecia lub prowadzenia egzekucji
alimentéw przeciwko dtuznikowi alimentacyjnemu przebywajacemu poza granicami Rzeczpospolitej Polskiej, w szczegdlnosci z powodu:
braku podstawy prawnej do podjecia czynnosci zmierzajacych do wykonania tytutu wykonawczego w miejscu zamieszania dtuznika,
braku mozliwosci wskazania przez osobe uprawniona miejsca zamieszkania dtuznika alimentacyjnego za granica.

Oswiadczam, Ze jestem swiadomy/swiadoma odpowiedzialnosci karnej za zlfoZenie fafszywego oswiadczenia.

(miejscowosc) (data: dd / mm / rrr) (podpis wnioskodawcy
sktadajacego o$wiadczenie)



