
 ČKD Kutná Hora, a.s.                                     Žádost o rezervaci distribu ční kapacity

Obec Ulice Část obce (lokalita)
Číslo 

popisné
Číslo orient.

e-mailová adresa 
zákazníka *)

Adresa OM/PM

Jméno/název 
zákazníka/EIC PDS 

nebo výrobce

Datum 

narození2)
Jednotný identifikační kód 

uživatele (EIC)
Jednotný identifikační kód 

OM/PM (EIC) IČ1) Typ rez. 

Kapacity5)

Maximální 
denní 

distribuční 
kapacita - 

měření A a B 
(m³/den)

Předpokl. výše 
ročního odběru 

(kWh/rok)

Maximální 
denní 

distribuční 
kapacita- 
měření C 
(m³/den)



 ČKD Kutná Hora, a.s.                                     Žádost o rezervaci distribu ční kapacity

Placení 

záloh4)

Z
ál

oh
a

leden únor březen duben květen červen červenec srpen září říjen listopad prosinec

Poznámka
Způsob uzavření 

smlouvy 8)
Termín ukončení 
distribuční služby Důvod žádosti 7)Termín zahájení 

distribuční služby
Typ změny 

dodavatele6)

Předpokládaná výše ročního odběru - měsíční rozpis (kWh/měsíc)3)

Tel. číslo 
zákazníka *)


