
Zakład Usług Komunalnych
ul. Słowiańska 13
58-210 Łagiewniki
tel. (74) 89-39-364
fax: (74) 89-40-092
e-mail: zuk@lagiewniki.pl

Łagiewniki..............................
Wnioskodawca:

…......................................................
             imię i nazwisko

…......................................................
          adres zamieszkania

…......................................................

…......................................................
                nr telefonu

WNIOSEK O UZGODNIENIE PROJEKTU PRZYŁ ĄCZA WODOCI ĄGOWEGO 

I/LUB KANALIZACYJNEGO *

Proszę o uzgodnienie dokumentacji projektowej pn..................................................................

…............................................................................................................................................................

dotyczącej przyłączenia się do sieci wodociągowej i/lub kanalizacyjnej* nieruchomości położonej 

w miejscowości  ....................................................................................................................................

działka ewidencyjna nr …....................................... obręb …................................................................

Oświadczam,  że dokumentacja  sporządzona  została  zgodnie  z  warunkami  technicznymi 

przyłączenia  nieruchomości  do  sieci  wodociągowej  i/lub  kanalizacyjnej*  z  dnia 

…..............................  oraz obowiązującymi przepisami prawa i  normami oraz posiada wszystkie 

wymagane uzgodnienia.

Zapoznałem się z Regulaminem dostarczania wody i odbioru ścieków oraz cennikiem opłat 

za usługi różne świadczone przez Zakład Usług Komunalnych w Łagiewnikach.

Oświadczam, że wyrażam zgodę na poniesienie kosztów wykonania usługi i zobowiązuję 

się  do  dokonania  płatności  za  powyższa  usługi  w  terminie  określonym na  fakturze.  Proszę  o 

wystawienie faktury vat za wydanie uzgodnienia projektu budowlanego.

W załączniku:

− 2 egzemplarze projektu budowlanego przyłączy

…..................................................

    podpis wnioskodawcy

*) niepotrzebne skreślić


