
1. Persona que ORGANIZA el traslado
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.:        Fax:
Correo electrónico:

2. IMPORTADOR / DESTINATARIO
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.:        Fax:
Correo electrónico:

3. Cantidad efectiva: Toneladas (Mg):  m3: 4. Fecha efectiva del traslado:

5.(a)  Primer Transportista (2):
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(b)  Segundo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(c)  Tercer Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

6. PRODUCTOR de los residuos (3):
Productor inicial, nuevo productor o recogedor:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.:        Fax:
Correo electrónico:

8. Operación de valorización (o de eliminación en el caso de los
residuos a que se refiere el artículo 3, apartado 4):
Código R / D (1):

9. Descripción usual de los residuos:

7. Instalación de valorización  Laboratorio
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.:        Fax:
Correo electrónico:

10. Identificación de los residuos (completar los códigos correspon-
dientes)
(i) Basilea Anexo IX:
(ii) Código OCDE [si es distinto de (i)]:
(iii) Lista de CE de residuos:
(iv) Código nacional:

11. Países / Estados afectados:

Exportación / expedición Tránsito Importación / destino

12. Declaración de la persona que ORGANIZA el traslado: Certifico que la información que antecede es completa y correcta según mi leal
saber y entender. Además, certifico que las obligaciones contractuales se han formalizado por escrito con el destinatario (este elemento no 
se exige en el caso de los residuos a que se refiere el artículo 3, apartado 4):

Nombre:  Fecha:  Firma:

13. Firma en el momento de la recepción de los residuos por el destinatario:

Nombre:                                                                          Fecha:  Firma:

DATOS QUE DEBERÁ COMPLETAR LA INSTALACIÓN DE VALORIZACIÓN O EL LABORATORIO

14. Traslado recibido en la instalación de valorización       o laboratorio      Cantidad recibida: Toneladas (Mg):  m3:

Nombre:                                                                          Fecha:                                                    Firma:

(1) Información que deberá acompañar los traslados de residuos verdes enumerados y destinados a la valorización o residuos destinados a
análisis de laboratorio de conformidad con el Reglamento (CE) n.º 1013/2006. Para la cumplimentación de este documento, véanse también
las instrucciones específicas consignadas en el anexo IC del Reglamento (CE) nº 1013/2006.
(2) Si el número de transportistas es superior a 3, adjúntese la información indicada en las casillas 5a), 5b) y 5c)
(3) Cuando la persona que organiza el traslado no sea ni el productor ni el recogedor, deberá facilitarse los datos de uno u otro.
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ANEXO VII
INFORMACIÓN QUE DEBE ACOMPAÑAR A LOS TRASLADOS DE RESIDUOS REFERIDOS EN EL ARTÍCULO 3, APARTADOS 2 Y 4

del Reglamento (CE) 1013/2006, de 14 de junio, modificado por el Reglamento (CE) 1379/2007, de 26 de noviembre.

Información sobre la carga
(1)
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ANEXO VII

Utilíce estas casillas para aportar los datos de los transportistas cuando excedan el número de 3, según comentario (2) al pie del anverso de 
este documento:

5.(d)  Cuarto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(e)  Quinto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(f)  Sexto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(g)  Séptimo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(h)  Octavo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(i)  Noveno Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(j)  Décimo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(k)  Décimo primer Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(l)  Décimo segundo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(m) Décimo tercer Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(n) Décimo cuarto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(o) Décimo quinto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(p) Décimo sexto Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(q) Décimo séptimo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

5.(r) Décimo octavo Transportista:
Nombre:
Domicilio:

Persona de contacto:
Tfno.: 
Fax:
Correo electrónico:
Medios de transporte:
Fecha de transferencia:
Firma:

Duplíquese ésta hoja en caso de ser necesario.
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