
č.p. / č.o.: parc.č.:

ANO x NE    ٭) ANO x NE    ٭)

ANO x NE    ٭)

JMÉNO / FIRMA:

DATUM NAROZENÍ: IČ: DIČ:

TELEFON: ID datové schránky:

E-MAIL:

číslo odběru:

fakturační období:

zdroj vody: vrt
vlastník vodovodního a 
kanalizačního řadu Obec Nepřevázka

*) nehodící se škrtněte
**) jedná se o osoby žijící v nemovitosti a trvale využívající vodovod/kanalizaci

formulář: v-01-2025

Vlastník vodovodní přípojky:

Údaje v šedých polích vyplňuje OÚ

DO KANALIZACE JE VYPOUŠTĚNA VODA
 Z JINÉHO ZDROJE (STUDNA,VRT, DEŠTĚ)

ODBĚRATEL - VLASTNÍK DLE Katastru nemovitostí

ODBĚRNÉ MÍSTO
část obce: Nepřevázkaobec:  Nepřevázka

kat. území: Nepřevázka

ADRESA ODBĚRNÉHO MÍSTA:

ulice: -----

Vlastník kanalizační přípojky:

OBEC NEPŘEVÁZKA,   Nepřevázka 49,   293 01 Nepřevázka,   IČO: 00238333,   www.obecneprevazka.cz

ZASÍLACÍ ADRESA (pokud se liší):

TRVALÉ BYDLIŠTĚ / SÍDLO FIRMY:

Vodovodní přípojka schválena pod číslem: Kanalizační přípojka schválena pod číslem:

SMLOUVA NA VODNÉ SMLOUVA NA STOČNÉ
POČET TRVALE PŘIPOJENÝCH OSOB**) 
(bydlících, pracujících):

ŽÁDOST O UZAVŘENÍ SMLOUVY K NOVÉ PŘÍPOJCE
Nutné doložit listinu s nabytím vlastnického práva k pozemku nebo stavbě

FORMA ZASÍLÁNÍ VYÚČTOVÁNÍ je výhradně na e- mail

ID DS: aj2btnmTelefon: +420 603 736 137

Přijetí žádosti OÚDatum a podpis odběratele

Vztah vzniklý z této smlouvy se řídí platnými předpisy. Prohlašuji, že veškeré údaje uvedené v žádosti jsou správné a úplné. Jsem si vědom/a 
možných následků při uvedení nepravdivých údajů a případných následků vzniklých z mého jednání.

e-mail: obec.neprevazka@post.cz


