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

(Imię i nazwisko lub nazwa Odbiorcy Usług)  

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

(Adres korespondencyjny)  

………………………………………………………..  

(nr telefonu)  
 

 

 
WNIOSEK O ZAPLOMBOWANIE WODOMIERZA DO POMIARU ILOŚCI WODY 

BEZPOWROTNIE ZUŻYTEJ (np. podlewanie ogrodu)  
Proszę o zaplombowanie dodatkowego wodomierza do wody bezpowrotnie zużytej 

zamontowanego na instalacji wewnętrznej mojej nieruchomości położonej w 

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

przy ulicy.............................................................nr................. .  

 

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych znajduje się na stronie internetowej 
www.zwik.andrychow.pl i w Biurze Obsługi Klienta w siedzibie ZWiK Sp. z o.o. w 
Andrychowie przy ul. Batorego 68 .   

................................... 
 podpis wnioskodawcy 

 

Uwaga!  

1. Okres ważności legalizacji w/w wodomierza dodatkowego wynosi 5 lat. Okres ten 

liczy się od pierwszego stycznia następnego roku po legalizacji.  

2. W przypadku gdy w/w wodomierz nie będzie posiadał ważnych cech 

legalizacyjnych ZWiK Sp. z o.o. zaprzestanie uwzględniania wskazań takiego 

wodomierza w rozliczeniach za odprowadzane z nieruchomości ścieki.  

 

OŚWIADCZENIE  

Oświadczam, że zapoznałem się z regulaminem dostarczania wody i odprowadzania 

ścieków na terenie Gminy Andrychów, zasadami montażu wodomierza dodatkowego do 

pomiaru wody bezpowrotnie zużytej oraz cennikiem opłat za usługi dodatkowe ZWiK Sp. z 

o.o. oraz akceptuje ich treść.  

 

........................................................... 
 podpis wnioskodawcy 

 

OŚWIADCZENIE  

Oświadczam, że zostałem poinformowany przez ZWiK Sp. z o.o. o konieczności 

każdorazowego przeprowadzania na własny koszt i staraniem własnym wymiany i legalizacji 

wodomierza dodatkowego zgodnie  z obowiązującymi w tym zakresie przepisami. 

 
............................................................... 

 podpis wnioskodawcy 
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