
Начальнику СЗО та МЗ 
АТ «Хмельницькобленерго»  
Зінченку Д.Ю. 
_______________________________________ 

(прізвище, ініціали) 

_______________________________________ 
_______________________________________ 

 (адреса) 

_______________________________________ 
_______________________________________ 

 
 

ЗАЯВА 
Прошу запрограмувати електролічильник типу _______________________ за 

№ _______________ диференційований за періодами часу на ______ тарифи.  

 

_____________________  __________________________ 

(підпис)  (Прізвище , ініціали) 

 
«____» ________________ 2020р. 
 

 


