* Szakfelligyelet megrendelése
o«

T ETTYE FORRASHAZ 72/421-700| 80/811-111 | 7602 Pécs, Pf. 33

info@tettyeforrashaz.hu

Megrendelé:
Név:

Cég neve:
Cime:
*Telefonszama:
Addszama:

HEEEEEEEEEEEE
Fizetés mddja: atutalas
Bank neve:

Szamlaszam:

Szakfelligyelet:
Tervezett idGpontja: 20 év hoénap nap -1l -ig

Helye:
Oka:
Egyetértési nyilatkozat szama:

A munkateriileten a megrendeld részérdl szakfelligyeletet igazold személy:

*Telefonszama:

Erintett szakteriilet: VIZHALOZAT | SZENNYVIZHALOZAT (megfelels aléhizandd!)

A szolgéltatds(ok) varhatd koltsége: 9.350 Ft/dra + 6.050 Ft/kiszallas/alkalom + afa (Minden megkezdett 6rat
egész oranak kell tekinteni.)

A teljesitett szolgdltatasrdl a TETTYE FORRASHAZ Zrt. szamlat bocsat ki Megrendeld részére az afa torvény 2007. évi CXXVII.
Tv. 163.§ (1)-(2) rendelkezésének megfeleléen. A szamla fizetési hatarideje a kiallitastdl szamitott 15 naptari nap.
Megrendel a szakfeligyelet id6pontjaban és helyszinén gondoskodik a teljesités elismerésére jogosult képviselGjének
megjelenésérdl.

*nem kotelez6 megadni

Telefonszdmom megadasaval hozzajarulok ahhoz, hogy a TETTYE FORRASHAZ Zrt. a szakfeliigyelet elvégzése érdekében telefonon
megkeressen. A szakfellgyelet elvégzése utan a telefonszamot toroljik. A hozzajarulds barmikor visszavonhato.

Személyes adatokat csak a torvényi elSirdsoknak megfelel6en gy(jtiink és kezeliink, melyeket a lehetd legbiztonsagosabban tarolunk.
Harmadik félnek személyes adatokat csak az érintett hozzdjaruldsaval adunk at. Az érintett kérésére felvilagositast adunk a réla tarolt
adatokrél, aminek médositasat, torlését barmikor kérheti elérhetdségeinken. Tovabbi informaciét az Uzletszabélyzatunkban taldl, amit
weboldalunkon és személyes ligyfélszolgalati irodankban is megtekinthet.

A szolgdltatds(ok) vdrhato kéltségét elfogadom, tdrsasdguknak utélagosan, szamla ellenében kifizetem.

Datum:20__ . hénap nap

megrendel6 alairasa

A megrendel6t postai Gton a 7602 Pécs, Pf.. 33 cimre, vagy a 06-72/421-701-es fax szdmra, vagy az
info@tettyeforrashaz.hu e-mail cimre kérjiik eljuttatni a teljesités el6tt 8 nappal.

Oldalszam: 1/1



