
Informacja z kontroli podłączenia kanalizacji sanitarnej do posesji 

 

  

Wodociągi Miejskie Bytów 

Spółka z o.o. 

ul. A. Mickiewicza 1 

77 – Bytów 

Bytów, dnia ..................................... 

INFORMACJA Z KONTROLI PODŁĄCZENIA 

KANALIZACJI SANITARNEJ DO POSESJI 

Komisja odbiorcza 

1. Właściciel nieruchomości / nazwa firmy / imię i nazwisko osoby mającej prawo do 

dysponowania nieruchomością 
 

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

2. Przedstawiciel Wodociągów Miejskich w Bytowie 
 

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

Dane obiektu budowlanego 

1. Rodzaj obiektu budowlanego 
 

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

2. Numer ewidencyjny działki (-ek), na których obiekt budowlany jest usytuowany 
 

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

3. Adres obiektu budowlanego 
 

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

4. Charakterystyka przekazywanej budowy 

 

Długość przyłącza kanalizacyjnego  

 

Średnica:  

 

Nr wodomierza:  

 

Stan licznika:  
 

5. Ocena wykonanych robót: 

Wykonane przyłącza są zgodne**/niezgodne** z dokumentacja techniczną 
 

Wykonane przyłącza dopuszcza**/nie dopuszcza się do eksploatacji  

6. Wykonany odcinek: 

 

Przyłącze sanitarne*        Nadaje się **/ nie nadaje się** / do odbioru końcowego 

 

Studnia rewizyjna       Nadaje się **/ nie nadaje się** / do odbioru końcowego 
 

7. Wykonawca: 

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

8. Data odbioru technicznego: 

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

 

 

 

Uwagi:           * - zaznaczyć jeżeli dotyczy 

                       ** - niewłaściwe skreślić 

PODPISY: 

 

 

 

 

 
Schemat podglądowy instalacji: 

 

..................................................                                                           .................................................. 
            Właściciel nieruchomości                                                                                                                                                                      przedstawiciel  

                                                                                                                                                                                             Wodociągów Miejskich Bytów Spółka z o.o. 
 

 


