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(miejscowos¢ i data)

ZLECENIE ODBIORU ODPADOW

Dane Zleceniodawcy

Petna nazwa jednostki: .........ooveiiiii

Wydziat: ...
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Doktadne miejsce odbioru

=Y F=T o0 1Yo 1= U PRPPPPN

A S i e —————

[0 1T ] o= o [0 18 (0 1 7= 1 {10t

Tl e e ——————

Zlecam firmie ... odbidr, transport i unieszkodliwienie odpadow:
Kod odpadu Rodzaj odpadu Termin realizacji

Zleceniodawca o$wiadcza, iz wérdd dostarczonych odpaddw nie ma odpaddw innych niz zadeklarowane.

Imie i nazwisko osoby zlecajgcej odbior odpadow: ..........



