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Formulaire de réclamation
A I'encontre du fonctionnement d’'une ou de plusieurs mstallatlons classées

industrielles ou agricoles ! NDEP dee Minaebfariman |
R~ 8 B B VATV w i VAV T FRS BER AR N
A retourner a : Préfecture des Alpes-Maritimes L . ; | i
—_— = - [ ) ARY oA {
Direction départementale de la protection des populations [ie | 15 JAN, 2030 ; ,
Service Environnement | e !
06286 NICE CEDEX 3 f A
| Al 0302
Informations complémentaires sur la législation relative aux installations classées : R e
precisez ici les coordonnées des services d'inspection compétents dans votre département. s s TN

Expression explicite de votre réclamation :

Je, soussigné, (nom, prénom).. (.Q \Qdf J‘)LR. Pu@ G:.LKRDS demande que ma plainte a
S

I'encontre de I'établissement nommé ci-apres soit instruite par I'administration.
(compléments éventuels @ 18 dBMANAE) :© .......cooooviviiiiiiieeeee et

Identification de(s) I'établissement(s) faisant I'objet de votre réclamation :

Nom : SCERH%Q@&{)@G@ES NOM % oo

Adresse : »Zé Lz2 N/u.‘.ﬁ‘... i (‘u_ AAIESSE & .o
L LRI, eesrsussemessmsaciismimmmmsisssmaien o e s s i 8 (S e
OB LA CPIRRER s e ————————
Activité : ENLOBAGCE. . BECTMLLAGCE  ACVItE & oo

MATE RIAVNX

Objet(s) de votre réclamation (plusieurs cases peuvent étre cochées) :
0O Aspect visuel
® Odeurs

O Bruit

-Maritimes
B Pollution de l'air DDPP A! pe$ M?.ag JAN. 2020

0 bicrets Transmis 4 la DREAL Le!
O Impact sur la sécurité Pour mfcrm#ti()n: } l

B Impact sur la santé . S
BAUCES Pour Instruction:

Origine et description de la réclamation :

Veuillez préciser succinctement r orlgme de votre réclamation exemple un batiment spécifique,
une installation particuliére...) : A NIC (2. \/l$ A LA 208...00...da.........

LR0.L0...UN.... L0 U@_c,* swle..a..de.. D QJ@J ..... OARINAS. .
(i wmppmhb@j P%UQ’\L«J\\V de.. colle enkae paase. .

Alengo. ba%e ....................................................................................................................................

Veuillez apporter quelques éléments sur la géne occasionnée (exemple : type d’odeur, bruit de

, tas de déchets métall
st P e P T e e engechaalk.. los. Qv oaas.do
Vi NRE.. wuﬂamkefwl.\t ...... d! oo los. Leadlhgs. do ...

leassen. les..en. Q,uf\\i YR, Jdehon. les. 2ivenoins.. dank
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3QQVRQ(VLQJ\\‘ ‘qs,oo..f\é coS odeons se d,Q(SQ,S)Q(\\f
L'odoon insuppotioble s'insiue & ' nknem
ARS MLASNS | posSsible d'adad noS reiSONS .
clle produit do blore, du cecydage de

. T o gohn
hoossels p/uz LQ ey &o_mg d\‘ngan\\rS P:Mjk
o n\rnaraony  con Voinarent o po((,ukofl do_
Uost.
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Les nuisances ou les risques que vous subissez sont-ils :

O permanents ? B ou surviennent-ils ponctuellement ? Pouvez-vous
préciser le moment (période de I'année, de la journée,
date, heure...)

Teoke Vanee. saof (e aas
ARk e Mol on. e nepra
25Y..en oo 0@

o | Soateak. le anka. e, sou. ek |
dooor do ik aos ne POOVOAS (0OS voABRA. SON. A0 lenacssey OO

Avez-vous déja pris contact avec I'exploitant pour lui préciser\)los réclamations ? (€5 b@(},\/\( Joof L3

£ oUI ONON oRvenls.

(i
Si QUI, veuillez prégiser par quels moyens (lettre, téléphone) et & quelle occasion (date) PGQ.&Q(,&P }LCf\ Q
ex. e.nod. Lsonook.pon. e.xorl S eivenain.

Identification du plaignant :

Je souhaite que mon anonymat soit préservé (vous pouvez préciser votre identité pour étre informé des
suites mais votre anonymat sera préservé si vous cochez cette case)................ B oul 0 NON

Je souhaite étre tenu informé(e) de I'enquéte et des suites proposées ................. & ouI O NON

Si OUI, précisez :

NO de télephone : .........cc.oooveiceieeeeeeeeee e e

e-mail : Q%Q{\LDXCQJLWS@%@ALxM

Contact entre administration, plaignant, exploitant(s) :

JYaccepte d'étre contacté(e), pour plus de précisions, par le service de I'Etat qui est chargé du traitement de

i [ o T . K ouI O NON

Jaccepte d'étre contacté(e) par I'industriel pour lui exposer mes réclamations......0 OUI E NON
Ly ddd. tontuchd ot A2 AOMBARUXK AU VRRALNS

assones evolohong . Date: J4A /oA | 2010

Signature :

(p\kedaé? AR POR CARROS .
Merci de votre contribution a I'action de I'inspection des installations classées
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