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v M Tervengedélyezés megrendel6 formanyomtatvany

Dundntuili Regiondlis Vizmii Zrt.

E01-01 N-02 2-1

I. Az engedélyezésre benyujtott terv tipusa (A megfelelét kérjiik bejel6ini!)

O Uj ivéviz bekotés/bekotés athelyezés O Uj szennyviz bekétés/bekotés athelyezés
O Mellékmérd beépités O Locsolasi mellékmérd felszerelés
O lkresités O bekotés felbbvitese

Il. A vizfelhasznalas célja:
O Lakossagi O Kozileti

lll. Megrendelé adatai

Epittet6é / Fogyaszté neve / cégnév:

Uzleti partnerazonosité szam, amennyiben mar fogyaszto:

Vezetékes telefonszam: Mobil telefonszam:
Név / cégnév:

Levelezési/szamlazasi cimadatok: Telepiilés Iranyitészam:

(amennyiben a lakcimtél/székhelytol

eltéré cim) Utca Hazszam:
Epiilet Emelet: Ajté:

IV. A tervengedélyezésben érintett fogyasztasi hely / leendd fogyasztasi hely cimadatai:

Iranyitészam: Telepiilés:

Utca: Hazszam:

Epiilet: Emelet: Ajté: Helyrajzi szam:

V. Koziileti Fogyaszté esetén kitoltend6 adatok:

Cégjegyzékszam: Adészam:

Szamlaszam: Cégjegyzésre jogosult:

VI. Tervezo adatai

Tervezd neve: Tervezé6i engedély szama:

VIl. A megrendel6h6z csatolandé mellékletek:

O Tervdokumentacio 3 példanyban
O A helyi dnkormanyzat/illetékes kdzmtarsulat altal leigazolt bekdtési megrendel$ nyomtatvany
O Mellékmérd beépités esetén a bekdtési mérd (fdmérd) szerinti fogyasztd hozzajaruld nyilatkozata

A fentiekben jeldlt mellékletek szikségesek a terv
engedélyezéséhez.

Datum:

Kérjiik, ide ragassza a tervengedélyezés dijanak
befizetésérol sz616 csekk masolatat Amennyiben

atutalassal fizetett, kérjiik, csatolja a
megrendel6h6z a banki teljesitésigazolas
masolatat
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