AVALDUS

KORRALDATUD JÄÄTMEVEOGA MITTELIITUNUKS LUGEMINE

Jäätmevaldaja nimi
............................................................................................................................

Kontaktisik

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

Postiaadress

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

Telefon:
   .........................................
e- post: .......................................................................


Olen nõus käesoleva avaldusega seotud dokumentide saatmisega minu e- posti aadressile  

Korraldatud jäätmeveoga mitteliitunuks lugemise aadress, kinnistu nimi:

Ida- Virumaa, Toila vald, ..........................................................................................................................

Periood, mil soovitakse olla korraldatud jäätmeveoga mitteliitunud:

.....................................................
kuni
.....................................................


/algus/





/lõpp/

Kinnistul ei elata või kinnistut ei kasutata järgmistel põhjustel( kirjutada selgitus):

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

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

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

Jäätmete käitlemine jäätmeveoga mitteliitumise perioodil:

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

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

Taotleja allkiri: ____________________________
Kuupäev:______________________________

Avaldus tuua Toila Vallavalitsusse, saata postiga aadressil Pikk tn 13a, 41702, Toila või elektronposti aadressil: toilavv@toila.ee.

	VALLAVALITSUSE SEISUKOHT:



	Toila Vallavalitsuse   ______    ___________________  ______.a korraldus nr ________




