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Bordereau de suivi des dechets
« = A REMPLIR PAR L'EMETEUR DU BORDEREAU -
Bordereau N° BSD12466 Intervention N° T1016414 Assistante : Cedric LEGROS
1. Emetteur du bordereau 2. ion de ination ou d' posage ou de reconditionnement prévue
X Entreposage proviscire ou reconditionnement
de déch
18 Producteur du déchet L Collecteurde pettes quanttés de Gechets mexe 1) @ou (Cadres 132 19 a rempli)
{3 Personne ayamltransfurmé ou geal:jsgc un, [J Autre détendeur [ ren
trait t dont nan ets
reste weniiable Joindre annexe 2) veser: 500 606 256 0002 1
NOM :  ATHALYS
< .
weswer: | L 0L LLLILL LI LT
NOM : C/S FRANCE
Adresse : 31 BOULEVARD INDUSTRIEL
135 RUE EDOUARD ISAMBARD 76300 SOTTEVILLE LES ROUEN
BP 66 Tel: 0235735712 Fax: 0235737017
27120  PACY SUR EURE CEDEX Mél: nadege.rubrecht@athalys.net
Tél Fax : Personne & contacter :
Mé] : N° de CAP {le cas échéant) : CAP210200040
Personne a contacter : Opération d'élimination / valorisation prévue (code D/R) : R3
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : Consistance :  [] solide {4l tiquide [ gazeux
Dénomination usuelle 1 déchets contenant des hydrocarbures
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMG (le cas échéant)
5. Conditionnement : [ benne [ citerne O Grv [T fat [0 autre (préciser) Nombre de colis :
6. Quantité [ reelle [¥] estimee tonne(s)
7. Négociant {le cas échéarﬁ)
. Récépissé n®: Département :
Nestren: | | || LLL LT Limie de vaidis:
NOM : Personne & contacter :
Adresse : Tél: Fax:
Mél :
- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur e i
Récépissé n®: (3-2018 Département: 7§
NeSIREN : 789 999 356 0005 6 Limite de validité :  09/01/2023
NOM : VIAM SOTTEVILLE Mode de transport:  ROUT
Adresse : 31 Bis Boulevard industriel Date de prise en charge : 04/10/2021
76300 SOTTEVILLE LES ROUEN Signature :
Tél: 0235737606 Fax: 0235735795
Mél : aakrour@viam-sa.fr s .
Personne a contacter :  Vanessa AUZOU - 02.32.18.09.03 [ Transport muttimodal (Cadres 20 et 21 & rempiir)
- DECLARATION GENERALE DE L'EMETTEUR DU BORDEREAU - {‘]s_F
9. Déclaration générale de I'émetteur du bordereau : Signature et cachet : SARL
Je soussigné certifie que ies renseignements portés dans les cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi. Y au Cﬁ;}& £ E
. i s ; ?q 3 tf@? 2
5004
NOM : ¢ Date : foan
- A REMPLIR PAR L'INSTALLATION DE DESTINATION </
0. Expédition regue a l'instaliation de destination 11. Réalisation de 'opération :
nesiRers | | | LD IE LI Code DIR
NOM : Description :
Adresse :
Je soussigné certifie que 'opération ci-dessus a été effectuée
Personne & contacter : NOM :
Quantité réelle présentée : tonne(s) Date :
Date de présentation : Signature et cachet :
Lot accepté : [ oui [ ron
Motif de refus :
Signataire : Signature et cachet :
date :

12. Destination ultérieure prévue
(dans le cas d'une ransformation ou d'un traitement aboutissunt d des déchers dont la provenance reste identifiuble le noureau bordereau sera accompagné de I'annexe? du formulaire CERFA a1 2571501 ):
Traitement prévu (code D/R)

veser: ||| )L LIl
NOM : - Tét: Fax:
Adresse : Mét :

L'original du borderau suit le déchet. Original suivant le déchet jusqu'a destination finale.




