(Imig i nazwisko)

(Adres)

(Nr telefonu kontaktowego) -

Do
Sadu Rejonowego w Debicy
Wydzial I Cywilny
Prosze o wydanie odpisu/odpisow orzeczenia z dnia........................ ,
oryginalow dokumentéw w sprawie sygn. akt .........ccccceveveiienen. zaopatrzonego w

klauzulg prawomocnos$ci (wykonalnosci, za zgodnosc¢).

(podpis)

Potwierdzam odbidor w/w orzeczenia,
oryginatoéw dokumentdéw

nrdow. 0sob., ..............ooi

o 0dbiOr 0SODIStY — dNIA ...uouintitit ettt
e w przypadku braku odbioru osobistego podaj¢ adres do dorgezen :

e  prosz¢ zawiadomi¢ mnie telefonicznie o terminie odbioru .............cooiiiiiiin

11 =) VRN

Optate sgdowg w kwocie 20,00 zlotych - za kazde rozpoczete 10 stron wydanego dokumentu (odpisu) -
nalezy uisci¢ w Kasie Sadu Rejonowego w Debicy pokéj nr 1 czynnej od poniedziatku do piatku w godz. 8.00 —
14.30., dokona¢ opftaty na stronie www.oplaty.ms.gov.pl (zatgczy¢ wydruk) lub na konto Sadu Rejonowego w
De¢bicy (rachunek dochodéw budzetowych): 23 1010 1528 0003 3222 3100 0000 (przedtozy¢ potwierdzenie

wplaty).



http://www.oplaty.ms.gov.pl/

