Whniosek nr 15 e-formularz przeznaczony jest wytacznie do wypetnienia elektronicznego

Z0s

Dekretacja

PEWIK GDYNIA

Pieczatka wplywu

ZGLOSZENIE REKLAMACJI

A. DANE IDENTYFIKACYJNE USLUGOBIORCY (odbiorca ustugi)

1. Imig i nazwisko lub nazwa 2. PESEL lub NIP

3. Miejscowosé 4. Kod pocztowy | 5. Ulica 6. Nr budynku | 7. Nr lokalu

8. Kontakt telefoniczny, SMS (§) 9. e-mail (§)

B. DATA | ADRES WYSTAPIENIA ZDARZENIA

10. Data wystapienia zdarzenia:

Reklamacja moze by¢ zgtaszana w terminie nie pdzniejszym niz w 30 dni od wystapienia zdarzenia, ktdrego dotyczy.

11. Miejscowos$é 12. Ulica 13. Nr budynku

14. Nr punktu rozliczeniowego lub nr wodomierza * | 15. Wskazanie wodomierza w dniu dokonania zgtoszenia *

C. PRZEDMIOT REKLAMACJI:

16. Prosze opisac¢ przedmiot reklamacji

D. ZADANIE REKLAMUJACEGO:

17. Prosze opisa¢ zadanie reklamujacego

E. OCZEKIWANY SPOSOB KONTAKTU:

O 18. Elektronicznie (e-mail wymieniony w p. 9)
O 19. Listownie (adres wymieniony w p. 1-7)
O 20. Listownie (2dres do KOreSPONAENGI): ..........eeuieeieeeeeseeseseseseteists et st ses et sesese s sesesesesesseesessessatetessssessessesssssssseessasssassesssssssnesssassssnnssessans

F.INFORMACJA O ZALACZNIKACH

21. Do zgtoszenia dotaczam:

I 2 TR TP PT SRR
L0 ZBE 2 e ettt ettt et
L0 Z8E. B e et ettt

. Jezeli reklamacja dotyczy wodomierza lub rozliczen Dla wnioskow skfadanych droga elektroniczng podpis nie jest wymagany
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