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Trnavska vodarenska spoloc¢nost, a.s. (TAVOS, a.s.)

Priemyselna 10, 921 79 Piestany, ICO: 36252484, IC DPH: SK 2020172264
zapisand v Obchodnom registri Okresného sudu Trnava, Oddiel: Sa, Vlozka ¢islo: 10263/T
bankové spojenie: Tatrabanka, a.s., IBAN: SK0711000000002924123384

ZIADOST O VYJADRENIE K
PROJEKTOVE] DOKUMENTACII

D na ucely vydania izemného rozhodnutia D ohldsenie drobnej stavby

D na tcely vydania stavebného povolenia D iné (uviestaké). . ..............

Meno a priezvisko / obchodné meno JNAZOV: « c ot ot e e e e e e e
Statuta’rny Orgén (meno a priezvisko): ............................................

Adresa trvalého pobytu /sidlo: .. ...

Zasielacia adresa: . . ...

Détum narodenia: ..................

Telefon: ............. ... . ..... E-mail: ... . .

NAZOV STAVBY, MIESTO STAVBY ( obec, parcelné ¢islo, katastralne Gizemie)

Sposob prevzatia vyjadrenia: D postou D osobne v podatelni TAVOS a.s. Pie$tany
D osobne v podatelni TAVOS a.s. Trnava

Ziadatel akceptuje cenu za poskytnutie vyjadrenia v zmysle platného cennika TAVOS, a.s. zverejneného na
www.tavos.sk. V pripade prevzatia postovou prepravou sa k cene za poskytnutie vyjadrenia pripocita
poplatok urceny cennikom postového podniku.

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol/a obozndmeny/a s ucelom a podmienkami spracovania
osobnych tdajov v zmysle Nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016
ochrane fyzickych osob pri spractivani osobnych udajov a o volnom pohybe takychto udajov a zakona ¢.
18/2018 Z. z. o ochrane osobnych tdajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov. Bliz$ie informécie o spractivani osobnych tudajov je mozné ndajst na webovej stranke:
www.tavos.sk

1. Projektova dokumentdcia

2. Snimka z katastralnej mapy (katastralny portdl) s vyznacenou parcelou

miesto a ditum podpis a peciatka ziadatela
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