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WNIOSEK O WYDANIE DUPLIKATU DOKUMENTOW

CZESC A: DANE WNIOSKODAWCY

Numer Kontrahenta: ......ccccoeviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiinenn

(Adres do korespondencji: ulica, numer domu i mieszkania, kod pocztowy, miejscowos¢) * - opcjonalnie

CZESC B: CEL WYDANIA DOKUMENACJI:

CZESC C: TRESC WNIOSKU

Proszg o wydanie:

1. Duplikatu umowy

WYSTAWIONE] EYTUICIN ..ottt ettt ettt ettt e

2. Duplikatu faktur

UWAGA !!! Zgodnie z obowiazujacym w dniu skladania wniosku Cennikiem Uslug Zakladu Gospodarki Komunalnej
Sp. z 0.0., za wydanie duplikatu umowy Spotka pobiera oplate.

Dokumenty zostana wydane po uiszczeniu oplaty na rachunek bankowy wskazany na fakturze wystawionej przez
Zaklad Gospodarki Komunalnej Sp. z o.0.

Sw.Katarzyna, dnia ..o,
(podpis wnioskodawcy)
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Zalaczniki:
D Petlnomocnictwo;

D Wyciag z KRS z biezaca data wskazujacy podmioty uprawnione do reprezentacji osoby prawnej;

D 531 4 1<

Do uzupetnienia przez Zaktad Gospodarki Komunalnej Sp. z o.0.

Numer faktury @ ... ...

Faktura oplacona / nie oplacona® do wyplaty : .......................oocooiiiii.
(data i podpis osoby upowaznionej)

D Odebralem duplikat umowy © ................ocoiiii
(data i podpis osoby upowaznionej)

D Duplikat umowy wyslano na adres mailowy / adres do korespondencji *

(data i podpis pracownika)

1 Niewlasciwe skreslic.
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