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Zalgcznik Nr 9 do SIWZ

PROTOKOL
WYWOZU NIESEGREGOWANYCH ODPADOW KOMUNALNYCH
W MIESIACU.......cccocverrvnerrienennens 20......r.
L.p Data wywozu Godzina Miejsce Nazwisko Podpis
odbioru odbioru osoby potwierdzajacego
(adres) potwierdzajacej
wykonanie
ustugi

Zataczniki:

1) Dokumentacja fotograficzna

Potwierdzenie kierownika sekcji

( podpis i pieczatka)



