ZLECENIE
WYKONANIA USLUGI

Lobez, dnia ......ccccevinviiiiiiiiiiniiiiiiiiieninnn
Zleceniobiorca:

Przedsiebiorstwo Wodociagoéw i Kanalizacji Sp. z 0.0. w Lobzie ul. Wojska Polskiego 17 73-150 Lobez
Bank BS Goleniéw O/LOBEZ 91 9375 1038 2600 2873 2000 00 10 NIP 854-11-08-397 Regon 810863062
Sad Rejonowy Szczecin XIII Wydziat Gospodarczy KRS Nr. 27683 Kapitat zaktadowy 116.00 ztotych

Zleceniodawca (dane do wystawienia faktury):
Nazwisko i imi¢ / Firma

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym zleceniu dla celéw wynikajacych z jego realizacji
(Ustawa o ochronie danych osobowych, Dz. U. Nr 133 Poz. 883 z dnia 29.10.1997r. z p6Zniejszymi zmianami).

(czytelny podpis Zleceniodawcy)



