
 

 

 

 
Śrem, dnia  ………......................................................... 

 
PROSIMY WYPEŁNIAĆ DRUKOWANYMI LITERAMI 

 

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

................................................................................................. 
/Adres zamieszkania/ 

................................................................................................ 
/Kod, miejscowość/. 

................................................................................................     
/Pesel / NIP***/ 

................................................................................................ 
/Telefon kontaktowy**/ 

   ................................................................................................                            
/ adres e-mail**/                                                                                                                                                                                

 

 

 

 
 
 
             

      Śremskie Wodociągi sp. z o.o. 
                      ul. Parkowa 8 

                      63 – 100 Śrem

WNIOSEK 

o uzgodnienie planu sytuacyjnego 

 
Proszę o uzgodnienie planu sytuacyjnego: 

 przyłącza wodociągowego,* 

 przyłącza kanalizacji sanitarnej,* 

 inne,* 

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

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

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

Adres budowanej infrastruktury: 

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

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

Wymagane załączniki składane razem z niniejszym wnioskiem: 

1. Plan sytuacyjny przyłącza wodociągowego / kanalizacji sanitarnej / plan zagospodarowania terenu* - co najmniej 2 szt. 

 

 

  .............................................................................. ………………………….………………..…… 
                   /podpis wnioskodawcy/                        /podpis przyjmującego wniosek/ 

 

 

*  niepotrzebne skreślić 

**       za dobrowolną zgodą Odbiorcy 

***   podać w przypadku osoby prawnej 

Koszt uzgodnienia planu sytuacyjnego zgodny z obowiązującym cennikiem dostępnym na stronie internetowej spółki: 

www.sremskiewodociagi.pl 

http://www.sremskiewodociagi.pl/

