
 

 

               

                 

 

Wniosek o utylizację folii rolniczej   
i innych odpadów pochodzących z działalności rolniczej 

 

Imi ę i nazwisko:  

 

........................................................................................................................................... 

Adres zamieszkania: 

 

............................................................................................................................................ 

Numer gospodarstwa z ARiMR: 

 

............................................................................................................................................ 

Dane kontaktowe (numer telefonu ; e-mail): 

 

............................................................................................................................................ 

 

 

 

 

 

 

           ........................................................ 

                                 podpis, data  


