
SANIFICAZIONE AMBIENTI con il SISTEMA “AMBIENTE SICURO” con erogazione di OZONO (O  ³  )

Scheda Informazioni 
(da spedire a info@lpmconsulting.it )

Cliente

Indirizzo

P.IVA Cod. UNIVOCO x Ftt.

Tipologia di Struttura da sanificare e indirizzo completo (se più edifici, numerare nella tabella sottostante ciascun edificio)

Referente Struttura (Nominativo / Recapito Tel. / mail)

GG./HH Apert./Chiusura GG/HH possibile attività

Dati Struttura

Edif.
Locale

nr.
Piano Tipologia / Descrizione Locale M² H/mt

Totali

Data Compilazione Nome Compilatore

____________________ ______________________________


