
WNIOSEK
O WYDANIE POTWIERDZENIA ODBIORU PRZYŁĄCZA

Adres do korespondencji
RWE Stoen Operator Sp. z o.o.

ul. Włodarzewska 68
02-384 Warszawa

telefon (22) 821 31 31

fax (22) 821 31 32

e-mail: operator@rwe.pl

strona internetowa: www.rwestoenoperator.pl

imię / nazwa instytucji

nazwisko / nazwa instytucji

ulica

kod pocztowy miejscowość

telefon e-mail

66 666

Proszę o wydanie „Potwierdzenia odbioru przyłącza elektroenergetycznego” w celu przedłożenia

w PINB dla obiektu:

przyłączonego do sieci RWE Stoen Operator Sp. z o.o.

Oświadczam, że posiadam prawo do dysponowania obiektem wynikające z tytułu

Dane niezbędne:

• rodzaj przyłącza: napowietrzne / kablowe *

• data budowy przyłącza

• nr konta umowy ww. punktu poboru

• kopia Warunków Przyłączenia

(rodzaj obiektu z pozwolenia na budowę)

(adres z pozwolenia na budowę działka i obręb / obecny nr lub przy jakim numerze)

(stan prawny do dysponowania obiektem: własność/współwłasność/najem/dzierżawa)

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

CZYTELNY PODPIS KLIENTA
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NR DOKUMENTU TOŻSAMOŚCI

* niepotrzebne skreślić

Warszawa, 66 66 6666
dzień miesiąc rok

66 66 6666
dzień miesiąc rok


