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Załącznik nr 5 

do Generalnej Umowy Dystrybucyjnej nr …/GUD/2017 

zawartej pomiędzy 

Wojewódzkie Przedsi ębiorstwo Robót Drogowych S.A. (OSDn) 

a ………………………… 
 
 

WZORY WNIOSKÓW O WSTRZYMANIE, ANULOWANIE WSTRZYMANI A LUB 
WZNOWIENIE DOSTARCZANIA ENERGII ELEKTRYCZNEJ URD 
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Wniosek o wstrzymanie dostarczania energii 

Dane Sprzedawcy Dane URD, dla którego Sprzedawca wnosi                
o wstrzymanie dostarczania energii elektrycznej 

Nazwa  Nazwa  

Adres 

 

 Adres  

Nr umowy między 
OSDn a Sprzedawcą 

 Kod PPE  

Dane kontaktowe 
osoby upoważnionej 
ze strony 
Sprzedawcy 

 Dane obiektu, 
którego wniosek 
dotyczy (miejsce 
dostarczania energii 
URD) 

 

Wnioskowana data wstrzymania dostarczania 
energii elektrycznej 

 

Sprzedawca oświadcza, że zaistniały przesłanki do wstrzymania energii elektrycznej określone w art. 6b ust 2 ustawy Prawo 
energetyczne. 

 

 

………………………………………………………………. 
Data i podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Sprzedawcy 

 

Potwierdzenie realizacji wniosku* 

Data i godz. wstrzymania dostarczania energii:*   

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

Data i czytelny podpis osoby uprawnionej do reprezentowania OSDn 

 

Nie zrealizowanie wniosku* 

Uzasadnienie nie zrealizowania wniosku:*   

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

………………………………………………………………. 
Data i czytelny podpis osoby uprawnionej do reprezentowania OSDn 

 

* niepotrzebne skreślić 
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Wniosek o wznowienie dostarczania energii 

Dane Sprzedawcy Dane URD, dla którego Sprzedawca wnosi                
o wznowienie dostarczania energii elektrycznej 

Nazwa  Nazwa  

Adres 

 

 Adres  

Nr umowy między 
OSDn a Sprzedawcą 

 Kod PPE  

Dane kontaktowe 
osoby upoważnionej 
ze strony 
Sprzedawcy 

 Dane obiektu, 
którego wniosek 
dotyczy (miejsce 
dostarczania energii 
URD) 

 

Wnioskowany termin wznowienia dostarczania  

 

………………………………………………………………. 
Data i podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Sprzedawcy 

 

 

Potwierdzenie realizacji wniosku* 

Data i godz. załączenia:* 

………………………….. 
 

………………………………………………………………. 
Data i czytelny podpis osoby uprawnionej do reprezentowania OSDn 

 

 

Nie zrealizowanie wniosku* 

Uzasadnienie nie zrealizowania wniosku:* 

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

 
 

………………………………………………………………. 
Data i czytelny podpis osoby uprawnionej do reprezentowania OSDn 

 

* niepotrzebne skreślić 
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Wniosek o anulowanie wstrzymania energii 

Dane Sprzedawcy Dane URD, dla którego Sprzedawca wnosi                
o wznowienie dostarczania energii elektrycznej 

Nazwa  Nazwa  

Adres 

 

 Adres  

Nr umowy między 
OSDn a Sprzedawcą 

 Kod PPE  

 

………………………………………………………………. 
Data i podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Sprzedawcy 

 

 
Sprzedawca           

    
OSDn    

 

 

 

 


