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	Zakład Gospodarki Komunalnej w Poroninie                                 ul. Józefa Piłsudskiego 9, 34-520 Poronin





            WNIOSKODAWCA 

..................................................................... 
Imię i nazwisko/Nazwa instytucji 

.....................................................................                                                                                                         Ulica/Nr domu, lokalu 

..................................................................... 
Kod pocztowy/Miejscowość 

..................................................................... 
Telefon kontaktowy 

Wniosek 
o uzgodnienie dokumentacji projektowej przyłącza sieci wodociągowej

Proszę o uzgodnienie dokumentacji projektowej przyłącza wodociągowego do nieruchomości położonej w miejscowości………………………..........................................., 
ul..................................................................., nr budynku ..................................................., 
nr ewidencyjny działki ......................................., obręb........................................................ 

Oświadczam, że dokumentacja sporządzona została zgodnie z wydanymi warunkami 
technicznymi przyłączenia nieruchomości do sieci wodociągowej                                                       nr …………………………… z dnia ................. oraz obowiązującymi przepisami prawa i normami oraz posiada wszystkie wymagane uzgodnienia.




W załączniku: 
- 2 egzemplarze projektu budowlanego przyłącza/y 
 




                                                                                                       .............................................                                                                                                      Podpis wnioskodawcy


                                                                                                     








Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Zakład Gospodarki Komunalnej z siedzibą w Poroninie przy ul. Józefa Piłsudskiego 9, w celu zawarcia i realizacji 
umowy/usługi. 
Podanie danych jest dobrowolne. Podstawą przetwarzania danych jest moja zgoda. 
Mam prawo wycofania zgody w dowolnym momencie. Dane osobowe będą przetwarzane do ewentualnego odwołania zgody, a po takim odwołaniu, przez okres przedawnienia roszczeń przysługujących Administratorowi danych i w stosunku do niego. 
Mam prawo żądania od Administratora dostępu do moich danych osobowych, ich 
sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania a także prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego. 




                                                                                              ............................................. 
                                                                                                     Podpis wnioskodawcy


email: zgk@poronin.pl                                                                               tel. 18 207 40 04
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