
 

 

 

 
               Wodociągi Kępińskie Sp. z o.o.  biuro@wodociagi.kepno.pl 

               ul. Wrocławska 40  zarzad@wodociagi.kepno.pl 

               63-600 Kępno  Tel. 62 78 224 50 

  

 

N r  z l e c e n i a  … … . / … … . / 2 0 2 4  
 

WYPEŁNIA  ZLECENIODAWCA 

A. DANE  ZLECEDNIODAWCY 

Nazwa : pełna nazwa firmy lub imię i nazwisko, adres siedziby /zamieszkania , NIP 

 

 

 

Adres korespondencyjny (ulica – nr – miejscowość-kod pocztowy) 

 
 
 

(Kontakt telefoniczny): 

B. ZLECAM WYKONANIE: 

Zlecam dokonanie wymiany wodomierza dodatkowego (podlicznika) oraz zlecam jego plombowanie  

wraz z montażem modułu radiowego z uwagi na upływ okresu legalizacji wodomierza dodatkowego (podlicznika). 

Wodomierz zakupiony od Spółki „Wodociągi i Kępińskie Sp. z o.o 

........................................................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................................................ 
 
........................................................................................................................................................................................................ 
 
Załączniki: 

1) ……………………………………………………………. 

2) .................................................................................... 

3) ................................................................................... 

 Do kontaktu i potwierdzenia wykonania zlecenia upoważniam: 

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

telefon     ..........................................................                             .......................... ............................................................                                       

                                                                                                                        pieczęć i podpis zleceniodawcy 
C. DANE  PŁATNIKA  FAKTURY  
Nazwa (nazwisko, imię/ nazwa firmy) 

 
 

NIP/RHB(dla firm): 

Adres korespondencyjny (ulica – nr – miejscowość-kod pocztowy) 

 
 

Kontakt telefoniczny): 

OŚWIADCZENIE  

Oświadczam, że zapoznałem się z aktualnie obowiązującym cennikiem usług Spółki i zobowiązuję się do  uregulowania 

faktury wystawionej za wykonanie powyższego zlecenia.                                                      
           

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

                                                                                                                                                     (podpis, pieczęć płatnika faktury)                                  

 

 

 

 
 


