, dnia

Komornik Sgdowy

przy Sadzie Rejonowym w Kaliszu
Grzegorz Krzysztof Machanek
Kancelaria Komornicza nr XIl w Kaliszu
62-800 Kalisz, ul.Bankowa 3/4A

Whioskodawca
imie i nazwisko (nazwa):

adres:

Uczestnik 1
imie i nazwisko (nazwa):

adres:

Uczestnik 2
imie i nazwisko (nazwa):

adres:

Uczestnik 3
imie i nazwisko (nazwa):

adres:

WNIOSEK O DOKONANIE SPISU INWENTARZA

W zafaczeniu sktadam postanowienie sadu

zdnia , sygn. akt

i wnosze o dokonanie spisu inwentarza masy spadku po zmartym:

imie i nazwisko

ostatni adres zamieszkania

Wedtug wiedzy wnioskodawcy zmarty w chwili Smieci posiadat:

1. rachunek bankowe w bankach

2. pojazdy

3. nieruchomosci




3. ruchomosci

4. inne (polisy ubezpieczenia na zycie, akcje, udziaty w spoétkach prawa handlowego, umowy pozyczek,
itp.)

W zafaczeniu sktadam:
1. postanowienie sadu

2. inne zataczniki

podpis wnioskodawcy



