
Obecná specifikace subjektu
Typ subjektu

Specifikace sběrného místa

Velkoobchod  
(velkoobchody, elektromontážní firmy apod.)

Odpadová společnost
(společnost, jejíž hlavní činností je nakládání s odpady)

Sběrný dvůr  
(stacionární sběrné dvory nebo místa zpětného  
odběru zřízená obcemi)

Konečný uživatel  
(podnikatelský subjekt, v jehož provozech jsou 
používána elektrozařízení)

Poslední prodejce  
(maloobchod, kamenné obchody, obchodní domy 
a prodejny obchodních řetězců)

Pro každé sběrné místo je nutné vyplnit samostatnou specifikaci. Obecné údaje shodné pro 
všechna sběrná místa z jedné smlouvy (statutární orgán, adresa sídla atd.) stačí vyplnit pouze 
jednou a ve specifikaci dalších sběrných míst odkázat na první vyplněný formulář.
V případě nejasností při vyplňování formuláře se obraťte na obchodní oddělení Ekolampu  
(tel: +420 731 134 789, e-mail: obchod@ekolamp.cz).

Sídlo subjektu

Statutární zástupci
Vyplňte kontaktní údaje alespoň jedné osoby

NÁZEV SUBJEKTU:  IČO:   DIČ:

ULICE: ČÍSLO POPISNÉ:  ČÍSLO ORIENTAČNÍ:

PSČ: OBEC:   KRAJ:

WWW STRÁNKY:

/

JMÉNO A PŘÍJMENÍ:  TELEFON: E-MAIL:



Korespondenční adresa
Nevyplňujte, pokud je adresa shodná s adresou sídla

Fakturační adresa
Nevyplňujte, pokud je adresa shodná s adresou sídla

Kontaktní osoby pro fakturaci
Vyplňte kontaktní údaje alespoň jedné osoby

Podrobnější informace, dotazy, podněty

Kontaktní osoby pro administrativu
Vyplňte kontaktní údaje alespoň jedné osoby

ULICE: ČÍSLO POPISNÉ:  ČÍSLO ORIENTAČNÍ:

PSČ: OBEC:   KRAJ:

ULICE: ČÍSLO POPISNÉ:  ČÍSLO ORIENTAČNÍ:

PSČ: OBEC:   KRAJ:

JMÉNO A PŘÍJMENÍ:  TELEFON: E-MAIL:

JMÉNO A PŘÍJMENÍ:  TELEFON: E-MAIL:

VAŠE INFORMACE, DOTAZ, PODNĚT:

/

/



Specifikace sběrného místa

Kontaktní osoby sběrného místa
Vyplňte kontaktní údaje alespoň jedné osoby; nevyplňujte, pokud je osoba shodná s osobou pro administrativu

NÁZEV PROVOZOVATELE:  IČO:   DIČ:

ULICE: ČÍSLO POPISNÉ:  ČÍSLO ORIENTAČNÍ:

PSČ: OBEC:   KRAJ:

/

JINÉ:

GPS souřadnice sběrného místa
slouží pro zanesení sběrného místa do interaktivní mapy, po dohodě vyplní Ekolamp

Provozní doba sběrného místa

N:  E:

PONDĚLÍ:  ÚTERÝ: STŘEDA: ČTVRTEK:

PÁTEK: SOBOTA: NEDĚLE: 

POZNÁMKA:

Charakter sběrného místa

Zpevněná plocha  
(podmínka pro kontejnery CZ1, CZ2, KME a pro sběrný 
prostředek VAK ME - vak ideálně pod přístřeškem)*

Uzavřený prostor nebo alespoň přístřešek
(podmínka pro krabice FL, HID)*

Adresa sběrného místa
Nevyplňujte, pokud je adresa shodná s adresou sídla

* Typy sběrných nádob umísťovaných standardně na sběrná místa (podrobnosti na www.ekolamp.cz):  
FL: vysoká kartonová krabice na zářivky od 60 cm,  
HID: kartonová krabice na úsporné zářivky, lineární zářivky do 60 cm, výbojky, LED žárovky a přímo žhavené žárovky včetně halogenových,  
CZ1: kovový kontejner na lineární zářivky do 60 cm, 
CZ2: kovový kontejner na úsporné zářivky, lineární zářivky do 60 cm, výbojky, LED žárovky a přímo žhavené žárovky včetně halogenových,  
KME: plastový kontejner na malá elektrozařízení,  
VAK ME: sběrný vak na malá elektrozařízení.

JMÉNO A PŘÍJMENÍ:  TELEFON: E-MAIL:
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