[bookmark: _GoBack] Formularz nr 2
Informacje na temat uznania w całości orzeczenia nakładającego karę o charakterze pieniężnym
Decyzja ramowa 2005/214/WSiSW[footnoteRef:1]  [1:  Decyzja ramowa Rady 2005/214/WSiSW z dnia 24 lutego 2005 r. w sprawie stosowania zasady wzajemnego uznawania do kar o charakterze pieniężnym (Dz.U. L 76 z 22.3.2005, s. 16)] 

Informacje przekazywane przez państwo wykonujące państwu wydającemu
	a)
Organ państwa wykonującego (nadawca)
Oficjalna nazwa:.............................................................................................
Informacje kontaktowe:.............................................................................................
Organ państwa wydającego ( adresat)
Oficjalna nazwa:.............................................................................................
Informacje kontaktowe:.............................................................................................

	b)
Sygnatura sprawy w państwie wykonującym:........................................................................
Sygnatura sprawy w państwie wydającym:..........................................................................

	c)
Imię i nazwisko osoby fizycznej, której dotyczy sprawa: ……………………………….……..……………………….
Data i miejsce urodzenia: ……………………………….……..…………………………………
Miejsce zamieszkania: ……………………………….……..………………………………………
LUB
Nazwa osoby prawnej, której dotyczy sprawa: ……………………………….……..………………..
Siedziba: ……………………………….……..………………………………………….



	d) Uznanie
[bookmark: __Fieldmark__84_934791674][bookmark: Kontrollkästchen1][bookmark: __Fieldmark__120_934791674][bookmark: Text2915]|_| uznanie w całości orzeczenia nakładającego karę o charakterze pieniężnym w dniu (data):.................................
- orzeczenie zostało uznane w odniesieniu do następującej kwoty wyrażonej w EUR: ..…….
               w stosownych przypadkach – w innej walucie krajowej państwa wykonującego: ………            
               BGN/HRK/CZK/GBP/HUF/PLN/RON/SEK
[bookmark: __Fieldmark__666_934791674][bookmark: Kontrollkästchen13]|_| w stosownych przypadkach – zapłata w ratach:
— data zezwolenia na zapłatę w ratach:……………………..
— plan spłaty (szczegółowe informacje o terminach i kwotach):  ………..…………
………………………………………………………………………………………………





	e) Podpis organu państwa wykonującego lub jego przedstawiciela.
Imię i nazwisko: ………………………………………………………………………………………………...
Zajmowane stanowisko (tytuł/stopień służbowy): …………………………………………………………………………….
Data: ………………………………………………………………………………………………….

Pieczęć urzędowa (jeżeli dostępna)



2

