WZOR

(miejscowos¢ i data)

Sad Rejonowy w Debicy

Wydziat III Rodzinny i Nieletnich

ul. Stoneczna 3

39-200 Debica
Powdd (imie, nazwisko, PESEL i doktadny adres z kodem pocztowym i numer telefonu),
Pozwany (imie, nazwisko mafoletniego) reprezentowany przez matk¢/ojca (imie, nazwisko PESEL
i doktadny adres z kodem pocztowym)

Pozew 0 obnizenie alimentow

WNOSZ¢ O:
I. obnizenie z dniem (data od ktorej ma nastgpi¢ obnizenie alimentow) $wiadczen alimentacyjnych w kwocie
(okreslenie wysokosci swiadczenia cyfrowo w zlotych) miesigcznie okreslonych wyrokiem Sadu Rejonowego
(miejscowos¢ siedziby sadu) Wydzial Rodzinny z dnia (data wydania ostatniego wyroku w przedmiocie
alimentow), sygn. akt (sygnatura akt sprawy) ptatnych przez powoda (imig, nazwisko powoda) na rzecz
maloletniego pozwanego (imig, nazwisko maloletniego pozwanego) do Kwoty (okreslenie proponowanej
wysokosci kwoty swiadczenia w ztotych) miesigcznie;
1. wydanie wyroku zaocznego w przypadku nie stawienia si¢ pozwanego na rozprawe;

I11. zwolnienie od kosztéw postgpowania (W przypadku trudnej sytuacji materialnej).

Uzasadnienie
W uzasadnieniu nalezy wskaza¢ przyczyny, ktére w ocenie powoda uzasadniaja ztozenie pozwu.

(Wtasnoreczny podpis powoda)

Zalaczniki:
- odpis pozwu,
- zaswiadczenie o wysokosci dochodow.

Do pozwu nalezy dotaczy¢ ponadto tyle kopii zalacznikow, ile jest uczestnikow postepowania.



