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Dane wnioskodawcy: nazwa firmy lub imie(ona) , nazwisko
- ul.

- ul.
Adres wnioskodawcy

HENENEEEEENTG

LITTTTT T[] [ Telefon]

Odbior ,Ekspertyzy wodomierza” przez wnioskodawce:
Osobiscie w siedzibie W.Z.C. Sp. z 0.0. w Ustroniu | Prosze o wystanie na adres jak ponizej: | 1)

Dane wnioskodawcy: nazwa firmy lub imie(ona) , hazwisko

| -1 [ [] L ul. | |
Adres wnioskodawcy
WNIOSEK

o wykonanie ekspertyzy wodomierza zainstalowanego w:

Gmina Miejscowos¢ Ulica

Nr budynku lub numer(y) parceli

INr wodomierza: Kod odbiorcy: ‘

Informuje, ze wykonatem przeglad instalacji wewnetrznej i wykluczytem wszelkiego rodzaju przecieki na sieci wewnetrznej oraz
mozliwo$¢ podtaczenia innych osob. Jednoczesnie zobowigzuje sie do pokrycia kosztéw zwigzanych z przeprowadzeniem ekspertyzy w przypadku
stwierdzenia wskazan wodomierza mieszczacych sie w granicach dopuszczalnych btedéw zgodnie z zawarta umowa :

DI ettt ettt ne et ne zdnia....cocooeeenrinnnn. 0 zaopatrzenie w wode i/lub odprowadzanie $ciekdw!.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze:

1. Dane przedstawione w niniejszym Wniosku odpowiadajg stanowi faktycznemu,

2. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych, zgodnie z ustawa, z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych
(Dz. U. Nr 133, poz. 883, tekst jednolity: Dz. U. z 2004 r. Nr 101, poz 926, z p6zn. zm.), przez W.Z.C. Sp. z 0.0. w Ustroniu w celu
wykonania badania wydajnosci hydrantowej. Przyjmuje jednoczesnie do wiadomosci, ze mam prawo Zzadania informacji o zakresie
przetwarzania moich danych osobowych, prawo dostepu do tresci tych danych, uzupetnienia, uaktualnienia i sprostowania danych, gdy sa
niekompletne, nieaktualne lub nieprawdziwe,

3. Wyrazam zgode na przesytanie dokumentéw zawierajacych moje dane osobowe drogg pocztowa. W.Z.C. Sp. z 0.0. w Ustroniu nie ponosi
odpowiedzialnosci za utracone w tym przypadku dane.

podpis(y) wnioskodawcy

Lo niepotrzebne skresli¢
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