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umowy kompleksowej umowy sprzedaży

na czas nieokreślony

data

Grupa taryfowa OSD

na czas określony do dnia 

Rodzaj gazu Moc umowna
kWh/h

Kod ZUP (określony w umowie przesyłowej z OGP Gaz - System)Nr umowy o świadczenie usług dystrybucji

Imię i nazwisko/nazwa  firmy:

Ulica MiejscowośćNr budynku/lokalu Kod pocztowy

Nr punktu poboru

Ulica Miejscowość Poczta

Nr gazomierza (urządzenia pomiarowego) Nr przelicznika/rejestratora

KRS/PESEL:NIP: REGON:

Imię i nazwisko/nazwa firmy:

Ulica Miejscowość

Nr telefonu: Adres e-mail:

MiejscowośćKod pocztowy
Adres do korespondencji (jeśli inny niż powyższy) 
Ulica Nr budynku/lokalu

uruchomienia dostaw paliwa gazowego 

nowo przyłączonego punktu wyjścia 

aktualizacji danych punktu wyjścia 

aktualizacji danych Odbiorcy w umowie 

wstrzymania dostaw paliwa gazowego* 

wznowienia dostaw paliwa gazowego*

kolejnego PZDR w punkcie wyjścia 

zmiany typu Odbiorcy z WS na WR 

zmiany typu Odbiorcy z WR na WS

zmiany Odbiorcy w obrębie istniejącego PZD

zmiany terminu obowiązywania PZD

zmiany mocy umownej zamówionej przez Odbiorcę paliwa gazowego 

inne

zaprzestanie realizacji PZD*zmianę PZD 

od dnia

W ramach:

data

na czas nieokreślonydo dnia

data

*Przyczyna zmiany/zaprzestania realizacji PZD:

inne

od dnia uruchomienia dostaw

nr umowy

data

obowiązującej od

za zadłużenie

Nr budynku/lokalu Kod pocztowy

Nr budynku/lokalu Kod pocztowy

1.. Informacje o wnioskodawcy

2.. Punkt odbioru paliwa gazowego

3.. Dane odbioru

4.. PZD dotyczy

PZD – pojedyncze zlecenie dystrybucji
Wniosek o: 

zmiana.sprzedawcy@elenger.pl · infolinia 123 800 000 · www.elenger.pl
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Bieżący rok gazowy:

MIESIĄC

październik

listopad

grudzień

styczeń

luty

marzec

kwiecień

maj

czerwiec

lipiec

sierpień

wrzesień

kWh/miesiąc

SUMA:

Moc umowna:

kWh/rok

kWh

Kolejny rok gazowy:

Oświadczam, iż zgodnie z Instrukcją Ruchu i Eksploatacji Sieci Przesdyłowej OGP Gaz - System S.A. posiadam status ZUP i zapewnione jest 
dostarczanie paliwa gazowego do wirtualnego punktu wejścia do obszaru dystrybucyjnego          E            Lw
Oświadczam, iż zapewnione jest dostarczanie paliwa gazowego o parametrach określonych w IRiESD do punktu(ów) wejścia do obszaru 
dystrybucyjnego:

E zasilanego z systemu dystrybucyjnego kraju sąsiadującego        

innego niż wskazane powyżej

Przyjmuję do wiadomości, że złożenie oświadczenia niezgodnego z prawdą może spowodować odpowiedzialność przewidzianą w przepisach prawa, 
również w przypadku roszczeń osób trzecich wobec przedsiębiorstwa gazowniczego.

Data i czytelny podpis(y) wnioskodawcy oraz pieczęć firmy

Wniosek rozpatrzony:
       pozytywnie negatywnie pozostawiony bez rozpatrzenia

nr wniosku data złożenia

MIESIĄC

październik

listopad

grudzień

styczeń

luty

marzec

kwiecień

maj

czerwiec

lipiec

sierpień

wrzesień

kWh/miesiąc

SUMA:

Moc umowna:

kWh/rok

kWh

Data i czytelny podpis pracownika Elenger

5.. Parametry dostaw paliwa gazowego w punkcie wejścia odbioru w punkcie
wyjścia w podziale na miesiące

6.. Załączniki i uwagi do wniosku

7.. Oświadczenia

Informacje o wniosku (wypełnia Elenger)

Uwagi:
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