Déeret n°2005-635 du 30 mai 2005
Arréte du 29 juillet 2003

Formulaire .‘ERFA n® 12571*01
Bordereau de suivi des déchets  Pagen® /

- AREMPLIR PAR L E METTEUR DU BORDEREAU -

Bordereau n® : TOSH485 - 15 TIDF 37

1. Emetteur du bordereau 2, Installation de destination ou d’entreposage ou de
Producteur du déchet [ Collecteur de petites quantités de | reconditionnement prévue
déchets relevant d’une méme Entreposage provisoire ou reconditionriement
rubrique goindre annexe 1) D oul feadres 13 & 19 & rempli)
[] non
L] Personne avant transformé ou [ Autre détenteur
réalisé un traitement dont la ' NPSIRET : ||| b L )
provenance des déchets reste NOM : TRIS |
identifiable gomdre annexe 2; Adresse : Route de Belleville
NPSIRET : | | || L Ll e L 49115 Saint Pierre Montlimart
NOM : TOSHIBA TIDF / Distritec 37 TEL 0241490892 Fax : 0241627693
Adresse : 26 Avenue des Pépiniéres Pare Médicis Mél :
94260 FRESNES Personne & contacter | Mr Beaudoin
TEL : 01 47 28 29 60 Fax: N® de CAP (le cas échéant) :
Personne & contacter ;: M. Richard Opération d"élimination / valorisation prévue (code D/R) : R4
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : lnd el p Consistance : R solidel] liquich:l gazeux

Dénomination usuelle : DEEE Copieurs

=

. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)

5. Conditionnement: [ | benne [ ] citerne [ ] GRV [ ] fit [ autre (préciser) Palettes Nombre de colis : §|

6. Quantité [] réelle Bl estimée 0.450 tonne(s)

7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n® : Département :
NeSIREN: | | || L L Limite de validité :
NOM - Personne 4 contacter :
Adresse : ie] Fax. :
MEél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n®: 15-T12 Département : 95
N® SIREN : 490 660 347 Limite de validité : 2017
NOM : REESO SAS Mode de transport : ROUTE ;\
Adresse 1 14 Avenue du 8 Mai 1945 Date de prise en charge : 18/09/2015 fm-z re @/‘S o ms
95200 SARCELLES S e osone }
Tél. : 01-34-05-84-75 Fax.: 09 817091 72 Signature: 808 Pantoise § 480 460 247
MEél :

Personne & contacter : Mr REZZAK KL ansport multimodal (Cadres 20 et 21 GFany JQ;ZF}% TR 'al

- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU - . .~

9. Déclaration générale de I'émetteur du bordereau : Signature et cachet : Sattee Rotard Pifain /2T Fden Parc 8t Malo
Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les cadres 37320 ESVRES sur INDRE
ci-dessus sont exacts et élablis de bonne fol. #,ﬁ% RCS Créteil B 354 038 820
NOM : DFAwcre Date : 24 /oy [ (€ A recry 7 2 €aniligly: 02 47 46 08 20
- A REMPLIR PAR L' INSTALLATION DE DESTINATION -
10. Expédition recue a I'installation de destination 11. Réalisation de Popération :
N° SIRET : Code D/R : R4
NOM : TRES
Adresse : Route de Belleville Description : Tri, traitement valorisation matiéres

49115 Saint Pierre Montlimart
Personne & contacter : Mr Beaudoin

Quantité réelle présentée : __ D tonne(s) S £ Je soussigné certifie que opération ci-dessus a été effectuce
Date de présentation : 2 /e NOM : 4;/141}/{.&' \/ T I S
Lot accepté : [ oui non Date : 357 g/ {ol j 1{, T&Ele}ytc LAG
Motif de refus ; Tﬂ ﬁ' L : Route de Bellevill
TRI - RECYC NG 49110 ST PIERRE MONTLIMIART
1 Tél 02 41 49 08
Signataire : ﬂu t LLN AMang #FE RE M T SIRET 448 034 14

Date : { & 11015 Tél 02 41 4908 92

12. Destination ultérieure prévue $RRT B4803AdOPRIN marion ou d'un iraitement aboutissant & des déchets dont la provenance reste
identifiable fe nouveau bordereau sera accompagné de l'annexe 2 du formulaive CERFA n°12571%01)
Traitement prévu (code D/R) :

o 1022 im0 N I 0 0 1 1 Personne & contacter :
NOM : Teél Fax, ;
Adresse Mél ;

L'original du bordereau suit le déchet,



