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WNIOSEK DO KOMORNIKA O WYDANIE ZASWIADCZENIA

Ja nize) podpisany/a w sprawie egzekucyjnej jak wyzej wnoszg 0 wydanie zaswiadezenia:

D o bezskutecznosci egzekucji swiadezen alimentacyjnych ( za ostatnie dwa miesigee)
W CELU USTALENIA PRAWA DO SWIADCZEN 7 FUNDUSZU ALIMENTACYINEGQ
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