
MODULO RICHIESTA SOSTITUZIONE CONTENITORI RACCOLTA DIFFERENZIATA

Il sottoscritto (nome e cognome o ragione sociale) .......................................................................................................................................................................

Indirizzo .....................................................................................   n. ...............  Cap .............................Comune...........................................................................................

Partita Iva / Codice Fiscale ..........................................................................................................................................................................................................................

Indirizzo mail ........................................................................................................................................................................................................................................................

Nominativo di riferimento per la consegna .........................................................  Cell. ...................................................................................................................

CHIEDE

La fornitura dei bidoni per la seguente tipologia di rifiuto:

Oggetto della richiesta:

UTENZA DOMESTICA

Descrizione Rifiuto Quantità

Bidone Lt. 10 ORGANICO

Bidone Lt. 25 ORGANICO

Bidone Lt. 30 VETRO

Bidone Lt. 40 CARTA

Bidone carrellato Lt. 240 SFALCI

UTENZA NON DOMESTICA E CONDOMINIO

Descrizione Rifiuto Quantità

Bidone carrellato Lt. 120 ORGANICO

Bidone carrellato Lt. 120 VETRO

Bidone carrellato Lt. 120/240/360 CARTA

Bidone carrellato Lt. 240 SFALCI

I contenitori saranno disponibili solo dopo il ricevimento della presente firmata per accettazione da inviare a:
commerciale.aprica.locr@a2a.it

Data								        Firma per accettazione

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO

CONSEGNA FORNITURA IL ........................................................................................................................................ PRESSO CENTRO DI RACCOLTA

Data								        Firma per ritiro

Aprica Spa - Sportello Igiene Ambientale
Strada Vecchia Cremonese – 26900 Lodi
Email: commerciale.aprica.locr@a2a.it
Numero verde 800 437678
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