w RICHIESTA DI CONFERIMENTO PER INTERMEDIAZIONE Prot N
Del

Ragione Sociale del Cliente:
Facendo seguito al contratto in essere, si richiede con la presente la possibilita di conferire presso impianto autorizzato con voi convenzionato i

rifiuti sotto indicati:

. MOD N° OMOLOGA/ CLASSI PERICOLO
CER PRODUTTORE DEL RIFIUTO QTA STATO FIS. TIPO IMBALLO
SMALT. SUBOMOLOGA
INDIRIZZO SITO PRODUTTIVO CODICE FISCALE PRODUTTORE
CODICE ATECO PRODUTTORE
Data richiesta dal Cliente per il ritiro Timbro e Firma Cliente
Verifica Amministrazione Data concordata per il ritiro (Uff.Logistica)
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