
............................................................                                                 Ostrowiec Św., dn. ................................ 
                           (imię i nazwisko) 

 

............................................................ 
                            (adres zamieszkania) 
 

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

               
.............................................................           
            (telefon)             

        Miejskie Wodociągi i Kanalizacja 
Sp. z o.o. w Ostrowcu Św. 
ul. Sienkiewicza 91 
27 – 400 Ostrowiec Św. 

 
Proszę o wydanie warunków technicznych podłączenia do sieci wodociągowej, kanalizacji sanitarnej*: 
 

• budynku mieszkalnego (jednorodzinnego, wielorodzinnego) (istniejącego,  projektowanego)* 

• obiektu innego (istniejącego, projektowanego) (określić rodzaj, ilość kondygnacji)* 
............................................................................................................................................................................................. 

• działki budowlanej (podać powierzchnię)* ........................................................................................................................ 

Adres budynku /lub działki/: miejscowość ..........................................................      ul. ..................................................................... 

nr budynku ..................................   nr działki ............................................... 
 
Ilości wody i ścieków* /nie wypełnia się dla budynku mieszkalnego jednorodzinnego/ 

1. woda – zapotrzebowanie średnie dobowe Qdśr i przepływ obliczeniowy qs, na cele: 

• bytowo-gospodarcze  Qdśr [m3/d] .....................;   qs [dm3/s] .................. 

• technologiczne  Qdśr [m3/d] ......................;  qs [dm3/s] .................. 

• przeciwpożarowe      qs [dm3/s] .................. 
 

2. ścieki – ilość średnia dobowa Qdśr i przepływ obliczeniowy qs: 

• bytowo-gospodarcze  Qdśr [m3/d] ..................;   qs [dm3/s] ...................... 

• technologiczne  Qdśr [m3/d] ..................;   qs [dm3/s] ...................... 
             /rodzaj/ 

3. Planowany termin rozpoczęcia poboru wody lub/i dostarczania ścieków: ………………….…. 
 
Zgodnie z art. 13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku 

z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie 
danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016), zwanego dalej „rozporządzeniem 2016/679” informujemy, iż: 

 
1. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miejskie Wodociągi i Kanalizacja Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością z siedzibą 27-400 Ostrowiec 

Świętokrzyski ul. Sienkiewicza 91, 
2. kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Miejskich Wodociągach i Kanalizacji Sp. z o.o. możliwy jest pod adresem  

e-mail: iod@mwikostrowiec.pl, 
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji umowy - na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. b rozporządzenia 2016/679, 
4. odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych  

lub podmioty uczestniczące w realizacji umowy, 
5. Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą do momentu ustania przetwarzania w celach analityki oraz planowania biznesowego, na podstawie Art.6, 

ust. 1, lit. f  rozporządzenia 2016/679 – prawnie usprawiedliwionego interesu Administratora, 
6. posiada Pani/Pan prawo do żądania od Administratora dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia  

lub ograniczenia przetwarzania, 
7. ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, 

8. podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakże odmowa podania danych będzie skutkować niemożnością zawarcia umowy. 
 
Załączniki: 
 

1. egz. mapy sytuacyjno-wysokościowej w skali 1:500 

 
            ……............................................. 
                    ( czytelny podpis zleceniodawcy) 

* - niepotrzebne skreślić 

mailto:iodrodo.mwik@ostrowiec.net.pl

