[bookmark: bookmark0]ПРИМІРНА ФОРМА СКАРГИ

	Прізвище, імена та по батькові
	скаржника
	

	Особовий рахунок (за наявності укладених договорів приєднання до електричних мереж/розподілу)
	№

	адреса: р-н 
	          місто/село
	
	

	вул.

	будинок №
	квартири/кімнати №

	Відомості про скаржника:
власник/користувач об’єкта
(необхідне підкреслити)

	адреса: р-н
	місто/село
	
	

	вул.

	будинок №
	квартири/кімнати №

	Категорія скаржника

	

	Контактна інформація Номер телефону
[bookmark: _GoBack]Е-mаі1(за наявності)
	


Відомості про особу, що діє за дорученням скаржника:
Прізвище, ім’я та по батькові
Паспортні данні

Документ який підтверджують право звертатись за дорученням скаржника

Суть скарги щодо порушення прав та інтересів скаржника оператором систем розподілу, у тому числі на дії/бездіяльність або рішення, прийняті за зверненнями раніше ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Вимоги скаржника ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	Дата виникнення проблеми

	Дата подання скарги

	Додатки до скарги
1.
2.
3.


Надаю свою згоду на обробку (в тому числі автоматизовану) вказаних в анкеті персональних даних, відповідно до Закону України «Про захист персональних даних»


	                               так
	
	               ні
	
	
	

	

Підпис скаржника  ___________________________
	
	





