
Imię i nazwisko / Nazwa firmy                  PESEL 

Imię i nazwisko / Nazwa firmy cd.                  PESEL 

NIP (wypełnia firma)               numer KRS (wypełnia firma) 

         osoba fizyczna  przedsiębiorca           inne: …………………………………………… 

podanie numeru PESEL dotyczy osób fizycznych, w tym prowadzących 

działalność gospodarczą jednoosobową lub w formie spółki cywilnej 

 

Miejscowość                Kod pocztowy          Ulica             Nr posesji / lokalu

       

Imię i nazwisko / Nazwa firmy 

Miejscowość                Kod pocztowy          Ulica             Nr posesji / lokalu

       

Telefon                           E-mail 

 

 

         wykorzystanie istniejącego przyłącza  

Miejscowość                 Ulica                              Nr działki / posesji / lokalu

       

        inne: 

data złożenia wniosku      czytelny podpis, pieczęć firmowa 

Zakład Wodociągów i Kanalizacji Spółka z o.o. w Szczecinie ul. Golisza 10 71-482 Szczecin tel. 91 44 26 200, e-mail: bok@zwik.szczecin.pl 

 
 
 

WNIOSEK O SPRAWDZENIE PRZYŁĄCZA 
 

WNIOSKODAWCA: 

  
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

           

           

                    

ADRES ZAMIESZKANIA / SIEDZIBY FIRMY*: 

 
  _    

ADRES DO KORESPONDENCJI: (wypełnić, jeśli jest inny niż powyżej) 

 
 
   _    

DANE KONTAKTOWE: 

 

CEL SPRAWDZENIA PRZYŁĄCZA: 

 
 

LOKALIZACJA PRZYŁĄCZA WODOCIĄGOWEGO/KANALIZACYJNEGO*: 
 

DATA I PODPIS WNIOSKODAWCY: 
 

Potwierdzam, że zamieszczone powyżej dane są zgodne ze stanem faktycznym na dzień złożenia wniosku.  
Zgodnie z art. 13 i 14 RODO informujemy, że Administratorem danych osobowych wskazanych we wniosku jest Zakład Wodociągów i Kanalizacji Sp. z o.o. w Szczecinie, z siedzibą przy ul. Golisza 10, 
71-682 Szczecin. Dane osobowe będą wykorzystane w celu realizacji składanego wniosku, oraz w oparciu o art. 6 ust. 1 lit. b, c, f, RODO. Podanie danych osobowych jest wymogiem do wykonania 
obowiązków Administratora. Ich niepodanie spowoduje brak możliwości skorzystania z usług Administratora. Klauzula informacyjna i szczegóły dot. RODO dostępne są na stronie internetowej 
https://zwik.szczecin.pl/zwik/rodo 

 
* niepotrzebne skreślić 
 

 

 

 

W-3 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

…………………………     .…………………………………… 

 

 

 



……………………………………………………………… 

pieczęć i podpis pracownika ZWiK 

…………………………………… 

data 

 

 

WYPEŁNIA ZWIK Sp. z o.o. 

1) DATA SPRAWDZENIA PRZYŁĄCZA: 

2) NADAJE SIĘ / NIE NADAJE SIĘ DO UŻYTKOWANIA* 

3) OPINIA DOTYCZĄCA PRZYŁĄCZA: 

 

 

 

 

 

4) GRANICA EKSPLOATACJI:  

 

 

 

5) MIEJSCE MONTAŻU WODOMIERZA: 

 

 

6)  SPRAWDZENIE PRZYŁĄCZA ZE STRONY ZWIK PRZEPROWADZIŁ:  

 

 

 

 

 

 

 
 
* niepotrzebne skreślić 
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