
demande de contact [1/2]

professionnel   l

date

demandeur

_______________________

Agglo du Pays de Dreux - service déchets
tél : 02 37 64 82 00 / Fax : 02 37 62 87 87 

dechets@dreux-agglomeration.fr

NOM ________________________________ _________________________Prénom

code postal _________________________________________________ commune

téléphone fixe _______________________________________________________

courriel* _____________________________________________________________

téléphone portable* __________________________________________________

pour mieux vous connaître

siège social _________________________________________________________

_________________________________________________________

NOM de l’entreprise __________________________________________________

un nouvel arrivant sur l’agglomération

> vous êtes un futur arrivant sur l’agglomération

Création d’entreprise

> votre entreprise

reprise d’entreprise Date de reprise

Date de création

jours et horaires d’ouverture

> Type de déchets produits

Ordures ménagères

Emballages

Biodéchets / déchets verts

Carton

Papier

Verre

Encombrants

Bois

Produits dangereux

Métaux

Gravats

DEEE

Huile (vidange ; friture)

Cartouches encre

Piles/Batteries

Lampes

Déchets soins

__________________________

__________________________

_________________________________________

_________________________________________

Autre(s)

* champ(s) non obligatoire(s)

Précisez ___________________________Type d’activité

4 rue de Châteaudun - BP 20159
28103 DREUX Cedex
www.dreux-agglomeration.fr

http://www.dreux-agglomeration.fr


demande de contact [2/2]

professionnel   l
Agglo du Pays de Dreux - service déchets

tél : 02 37 64 82 00 / Fax : 02 37 62 87 87 
dechets@dreux-agglomeration.fr

nouvelle dotation

Type de conteneur Capacité souhaitée

Ordures Ménagères (om ; conteur marron)
emballages ménagers (emb ; conteneur jaune)
biodéchets (bio ; conteneur vert)

Précisez

> demande de conteneur(s)
Cartons (CAR ; conteur orange)
Papiers (PAP ; conteneur bleu)
Verre (bio ; conteneur vert)

Quantité

votre demande

> demande de rendez-vous / de contact pour :

Explication des consignes de tri

Jour(s) de ramassage

Besoin spécifique

Conseil
Autre(s)

* champ(s) non obligatoire(s)

Pour nous adresser votre formulaire une fois complété, enregistrer le puis envoyer le par courriel à : 
dechets@dreux-agglomeration.fr

Ordures Ménagères

Biodéchets

Cartons

Papiers

Verre

Emballages1

Emballages operculé
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