
Celestynów, dnia.......................................  

 

WNIOSKODAWCA 

 

……………………………….............……  
                 Imię i nazwisko/nazwa firmy 

 

……………………………................….....                             
            Adres zamieszkania/siedziba firmy                                          
 

…………………………...........………….                                       

 

…………………………………..........….  
                           Telefon  

 

        Gospodarka Komunalna 

        ul. Regucka 5  

        05-430 Celestynów 

 

 

WN I O S E K  

o  otwarcie / zamknięcie* dopływu wody 
 

Proszę o otwarcie/zamknięcie* dopływu wody do budynku położonego w miejscowości 

…........................................................., przy ul ……...........................................…............................. 

dz. nr ew. ….................., z powodu: …..................................................................................................  

……………………………………………………………………………………………....................  

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

 
Przyjmuję do wiadomości, że niniejsza usługa jest odpłatna zg. z cennikiem usług wodociągowych i 

kanalizacyjnych, stanowiącym załącznik nr 1 do zarządzenia Dyrektora Gospodarki Komunalnej nr 12/2012 z 

dnia 07.12.2012r. 

                       

 

 

 

                                               
Dotyczy osób fizycznych 
Informacja o przetwarzaniu danych osobowych: 

1. Zgodnie z Rozporządzeniem 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 65/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), informuję iż Administratorem Pana/Pani danych 
osobowych jest Gospodarka Komunalna w Celestynowie – Dyrektor Gospodarki Komunalnej, z siedzibą przy ul. Reguckiej 5, 
05-430 Celestynów. Dane kontaktowe do Inspektora Ochrony Danych Osobowych w Gospodarce Komunalnej w 

Celestynowie: inspektor@cbi24.pl. 
2. Pana/Pani dane osobowe przetwarzane będą w celu wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze 

wynikającym z art. 6, ust. 1 ustawy z dnia 7 czerwca 2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wodę i zbiorowym odprowadzaniu 
ścieków (t.j. Dz. U. z 2018 r., poz. 1152 z późn. zm.). 

3. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres trwania umowy oraz dalej, przez okres 10 lat od momenty 
całkowitej deinstalacji przyłącza wodociągowego kanalizacyjnego lub okres ewentualnego dochodzenia roszczeń 
wynikających z umowy. 

4. Pani/Pana dane osobowe mogą zostać przekazane: 
1) Dostawcom systemów IT, z którymi współpracuje Administrator, w celu utrzymania ciągłości oraz poprawności 

działania systemów IT, 
2) Podmiotom prowadzącym działalność pocztową lub kurierską w celu dostarczenia korespondencji, 
3) Upoważnionym na mocy prawa podmiotom na udokumentowany wniosek. 

5. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych osobowych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia, 
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu. 

6. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do właściwego organu nadzorczego w zakresie ochrony danych osobowych gdy uzna 
Pani/Pan, iż przetwarzania danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy o ochronie danych osobowych, w 
tym ogólnego Rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. 

mailto:inspektor@cbi24.pl


7. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych w zakresie imienia, nazwiska oraz adresu zamieszkania lub do korespondencji 
jest dobrowolne, przy czym jest również warunkiem rozpatrzenia niniejszego Wniosku. Podanie przez Panią/Pana danych 
osobowych w postaci numeru telefonu nie jest warunkiem rozpatrzenia niniejszego Wniosku, ma na celu przyspieszenie jego 
rozpoznania i ułatwienie kontaktu z Panią/Panem. 
 

 

 

 

 

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

         (Podpis Wnioskodawcy) 

 

* niepotrzebne skreślić            

 


