
 

 

Goleniów, dnia ......................... 

 

........................................................... 
Imię i Nazwisko 

 

........................................................... 
adres do korespondencji-ulica, numer domu/mieszkania, kod pocztowy 

 

........................................................... 
numer telefonu/fax 

 

       Goleniowski Wodociągi i Kanalizacja 

         Sp. z o.o. 

        ul. I Brygady Legionów 18A 

        72-100 Goleniów 

        tel. 091/881-23-28 

 

 

WNIOSEK O ROZWIĄZANIE UMOWY NA DOSTAWĘ WODY 

/ODPROWADZANIE ŚCIEKÓW* 

 

 
 Zwracam się z prośbą o rozwiązanie umowy na dostawę wody/odprowadzanie ścieków* do  

 

obiektu położonego w miejscowości..................................................................................................... 
        dokładny adres nieruchomości 

 

 
 

 Końcowe rozliczenie do stanu wodomierza głównego............m
3
, podlicznika.............m

3 
 na  

 

dzień ..................... proszę przesłać na adres ......................................................................................... 
        dokładny adres do korespondencji 

 

 

 Oświadczam, iż powodem wypowiedzenia umowy jest............................................................ 

 

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

 

Dane nowego właściciela....................................................................................................................... 

 

 

         ......................................... 
               podpis 

 

 
 

 

 
* niepotrzebne skreślić 


