
 

 
SOL·LICITUD PROPOSTA D’ESTUDI PER A LA IMPLANTACIÓ DEL 
SERVEI DE RECOLLIDA SELECTIVA PORTA A PORTA COMERCIAL  

 

DADES DEL MUNICIPI 

POBLACIÓ  

PERSONA DE CONTACTE  

TELÈFON  

FAX  

E-MAIL  

DATA SOL·LICITUD  

TIPUS DE RECOLLIDA SOL·LICITADA  

Tipus de residu Volum mensual previst (m3)

Paper i Cartró   

Vidre   

LLISTA ESTABLIMENTS INTERESSATS 

Residu Període d’obertura 
Exemple: De 01/03/08 a 30/09/08 

Núm. Establiments*

  

  

  
Vidre 

  

  

  

  
Paper-Cartró 

  

 

*Omplir l’annex amb establiments interessats, en cas que l’ajuntament sol·liciti proposta definitiva i disposi 
de les sol·licituds signades. En el cas que  no es disposi de les sol·licituds signades es presentarà una 
proposta estimativa del servei al municipi. 

 
Signatura i segell 
 
 
 



 

LLISTA ESTABLIMENTS INTERESSATS 

Tipus de Residu Període d’obertura 
Exemple: De 01/03/08 a 30/09/08 

Establiments*

  

  

  

Paper-cartró

  

  

  

  

Vidre

  

 
*Adjuntar sol·licituds signades dels establiments interessats  
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