
 

Krovinio važtaraštis Nr. .................. 

Atliekų priėmimo į Panevėžio regiono sąvartyną registracijos Nr................. 

Dokumento surašymo data : ........................., Dokumento surašymo vieta: ........................................ 
Gavėjas:  UAB Panevėžio regiono atliekų tvarkymo       

centras, Beržų g. 3, Panevėžys, įm. k. 300127004 
Siuntėjo pavadinimas, kodas, adresas: 

 

 

Atsakingas asmuo: 
                                  Vardas, pavardė, parašas 

Pakrovimo vieta ir adresas: Vežėjo pavadinimas, kodas ir adresas: 

 

 

Atsakingas asmuo: 
                                   Vardas, pavardė, parašas              

Pakrovimo data, laikas: 

Siuntėjas atliekų apskaitą vykdo GPAIS: ne / taip 

Lydraščio GPAIS   Nr. 

Transporto priemonės markė ir valstybinis numeris: 

 

 

Iškrovimo vieta ir adresas: Dvarininkų k., Panevėžio r. 

saviv., Panevėžio regiono  sąvartynas 

Vairuotojas: 
                        Vardas, pavardė,  parašas 

Atliekų pavadinimas 

*Pagal Atliekų tvarkymo taisyklių 1 priedą AM 2017.12.29 įsak. N.r. D1-1061 Atliekos kodas 
* 

Pakrautų 

atliekų 

svoris , t 

Priimtų 

atliekų 

svoris, t 

Atliekų 

kiekis  

m³ 

     

     
Deklaruoju, kad šiame dokumente nurodyti duomenys yra teisingi, siunčiamos atliekos atitinka Atliekų, priimtinų į sąvartynus, kriterijus 

ir ribines vertes (Atliekų sąvartynų įrengimo, eksploatavimo, uždarymo ir priežiūros po uždarymo taisyklių 2 priedėlis, AM 2000-10-18 

įsak. Nr.444). 

Vizualiai apžiūrėtos atliekos atitinka/neatitinka pateiktus duomenis: 

Atliekų priėmėjas: 
............................................................................................................................................................................ 
      Vardas, pavardė, parašas, asmens žymeklis 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Krovinio važtaraštis Nr. .................. 

Atliekų priėmimo į Panevėžio regiono sąvartyną registracijos Nr................. 

Dokumento surašymo data: ........................., Dokumento surašymo vieta: ........................................ 
Gavėjas: UAB Panevėžio regiono atliekų tvarkymo       

centras, Beržų g. 3, Panevėžys, įm. k. 300127004 
Siuntėjo pavadinimas, kodas, adresas: 

 

 

Atsakingas asmuo: 
                                   Vardas, pavardė, parašas 

Pakrovimo vieta ir adresas: Vežėjo pavadinimas, kodas ir adresas: 

 

Atsakingas asmuo: 
                                Vardas, pavardė,  parašas              

Pakrovimo data, laikas: 

Siuntėjas atliekų apskaitą vykdo GPAIS: ne / taip 

Lydraščio GPAIS   Nr. 

Transporto priemonės markė ir  valstybinis numeris: 

 

 

Iškrovimo vieta ir adresas: Dvarininkų k., Panevėžio r. 

saviv., Panevėžio regiono sąvartynas 

Vairuotojas: 
                            Vardas, pavardė, parašas 

Atliekų pavadinimas  
*Pagal Atliekų tvarkymo taisyklių 1 priedą AM 2017.12.29 įsak. N.r. D1-1061 

Atliekos kodas 
* 

Pakrautų 

atliekų 

svoris , t 

Priimtų 

atliekų 

svoris, t 

Atliekų 

kiekis  

m³ 

     

     
Deklaruoju, kad šiame dokumente nurodyti duomenys yra teisingi, siunčiamos  atliekos atitinka Atliekų, priimtinų į sąvartynus, kriterijus 

ir ribines vertes (Atliekų sąvartynų įrengimo, eksploatavimo, uždarymo ir priežiūros po uždarymo taisyklių 2 priedėlis, AM 2000-10-18 

įsak. Nr.444). 

Vizualiai apžiūrėtos atliekos atitinka/neatitinka pateiktus duomenis: 

 Atliekų priėmėjas: 
............................................................................................................................................................................ 
      Vardas, pavardė, parašas, asmens žymeklis 


