Bestéllning av hamtning VID OLYCKA
\A N\ s
@n\A\" 040-6351880 for kunder Kontakta Raddnings-

> >
IJ_J TRANSPORTDOKUMENT/GODSDEKLARATION IJ_J
G) Avsandare: Godsmottagare: G)
—] Kommunkod: [JLund 1281 Sysav Industri AB —
[] Malmé 1280 Spillepengsgatan 13, 211 24 Malmd
() [] Helsingborg 1283 Org.nr: 556474-8803 ()
O Foretag: Lunds universitet ............cccccceiiiiiniis Telnr: 040-635 18 00 o
- AIESS: ..o Ansvarig mottagare: )
wn PoStadress ......cooovvueeiiieeee e Lasse Nilsson, 040-635 18 80 wn
Org.nr: 202100-3211 ..oveveiiiiieeeeeiieeee e
Telnr e,
T Innehall / ADR-beteckning Typ av kolli Antal kolli | Volym Vikt T
> Smittférande avfall klassas enligt avfallsférord- Kanylburk 0,6 L. >
x ningen (SFS 2011:927) som farligt avfall, LOW- x
E kod 18 01 03* eller 18 02 02*. Kanylburk 2,0 L. E
G) UN 3291 Avfall Smittférande avfall, ospecifice- Kanylbox 25 L. G)
rat, n.o.s., eller (Bio)Medicinskt avfall, n.o.s. eller
_I Foreskriftsenligt Medicinskt avfall, n.o.s., 6.2, Il Kanylbox 50 L. _I
(stryk det som inte stammer)
G) Kartong 25 L. G)
o |:| Avfall fran behandling eller férebyggande av o
U sjukdomar hos manniskor. LOW-kod 18 01 03* Kartong 55 L. U
m Summa CD

D Avfall fran behandling eller férebyggande av
sjukdomar hos djur. LOW-kod 18 02 02*

> >
x Transportor x
r Os . . _ r
G_) ysav Industri AB, Box 50344, 202 13 Malmé. Org.nr: 556474-8803 G_)
] L0 ANNGN: e ]
8 Avfallslamnarens underskrift Transportérens underskrift 8
Datum: 20...... ... oinies Datum: 20...... ... oenies
(7)) (7))
Underskrift:.......oooiiii Underskrift.......coooiiii
Namnfortydligande:................ooooeviiiiiinn.. Namnfortydligande: .................ocoooiiinns.

Mottagarens underskrift

Datum: 20...... ... e,
Underskrift........ooviiii
Namnfortydligande: ................coooiiiiiiiinn,
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