‘Q’ REDEVANCE DES DECHETS MENAGERS
r & FICHE DE RENSEIGNEMENTS
\ Compléter ce formulaire et le retourner par courrier ou mail
0 , Monts d’Arrée Communauté — Service de la Redevance Déchets Ménagers
Monts d Arl‘ee 12 Route de Plonévez du Faou — 29530 LOQUEFFRET

Ou par mail avec les justificatifs : gestion.dechets@lesmontsdarree.bzh

Menez Are

IDENTIFICATION DE L’OCCUPANT (Joindre un justificatif de domicile, bail, etc...)

OO Madame O Monsieur

NOM ottt e PrENOM foueeiiii st s s

Date de NaiSSANCE : ...ccvevvereveie e st neeans Lieu de naissance (ville + dép) : cooeeieicece e
TEIEPhONE : oo 0= 1 U STE O STUSRUU USRS

Conjoint / Colocataire :

O Madame O Monsieur

NOM Zeee ettt sttt st et ae s PrENOM ettt st e r s s s .

Date de NAISSANCE & ..cccvereeeeeere ettt er s Lieu de naissance (Ville + dép) @ .ocreieieiece s e
TEIEPhONE :..oceee e B ceeeeeeee ettt a et b e et et et e e te e eresreneerens

Vous étes : [1 propriétaire (joindre copie de I'attestation notariée) U locataire (joindre copie de I'état des lieux d’entrée)

Date d’entrée dans e I0GEMENT & ....ccceee et
Si vous étes locataire, précisez les coordonnées du propriétaire :

NOM €1 PréNOM AU PrOPIrIBLAINE .ocuiviieicieirtiteestetees et es et e e e e e e s st e e ebe st e e st eseese st eseesassese et asaese s eseesesseseateseeseseensesesseneetensesesteneetareasensn

] Résidence principale avec chambre(s) d’hdte(s) : Nombre de personnes dans le foyer (adultes et enfants) : ..........
Nb de chambre(s) d’hOtes : ......cccovveveveverirennne

[0 Résidence secondaire *: Si oui, indiquez votre adresse principale (Adresse pour la facturation) :

[ Gite(s) *: Si oui, indiquez le Nombre de gTte @ .....ccccevevveeeerevreeerereeeeeeerereeans

[0 ProfesSiONNEl : N° SIRET & .uveeiiceiiietieieteeesiteeesseessseesssseeesssseessssesssssesssssessssssessassesssssesessssessssseesans


mailto:gestion.dechets@lesmontsdarree.bzh

RECLAMATION

[0 Logement vide de Meuble
(Joindre une attestation de la mairie ou se situe le logement concerné)

] Départ ou arrivée d’'un membre du foyer :
La composition passe de ...... F- - personnes (Attestation de I'Ehpad avec date d’entrée, copie du bail pour un jeune en
études supérieures, copie du livret de famille en cas de divorce...)

[1 Déces d’une personne du foyer
Date de déces: ....coevvvrnrenenn. (Joindre I'acte de décés) Nombre de personnes vivants dans le logement : .........cccc.e.....
Merci de nous indiquer la personne qui reste dans le logement ou qui reprend le logement :

R 1o 4 N =Y f T =T a1 o o OO

@ Adresse (Si diffErente dU IOZEMENT) & ..ottt ettt ettt ettt ettt ess s b esese st eaese s sebese s esebess s ebeseasesesesessene

[1Déménagement en cours d’année
Date de départ : ........... YA Y ST (Joindre un justificatif : état des lieux de sortie, attestation notariée ....)
VOTrE NOUVEIIE GUIESSE : ..ottt ettt et et e e e s st e e et et ese st eseese b e e e b et ese et e st ese st eseebastesebe s ensebeneebeteseebeseesententesesbensesensesetn

O Erreur de tarif

O Autre

AUTRES RECLAMATIONS

Veuillez nous expédier un courrier explicatif. (Joindre une attestation)

DECLARATION SUR L'HONNEUR (a remplir obligatoirement)

1€ SOUSSIBNE, M/IMIME ..ooiiiiiiiieiee ettt e e e e e et e e e e e e e e e anerees certifie sur 'honneur
I'exactitude de cette déclaration et des documents joints. Je m’engage a signaler immédiatement tout changement

modifiant cette déclaration en joignant les justificatifs demandés.

Signature :

Tarifs, modalités de réglement, autorisation de prélévement, information décheteries sur notre site intemet : https.//www.lesmontsdarree.fr/. Les informations
personnelles recueillies a partir de ce formulaire sont nécessaires pour la redevance des ordures ménageéres. Elles sontenregistrées et destinées au Service finances
et au trésor public (SGC) de Chéteaulin. Vous disposez de droits sur les données vous concernant que vous pouvez exerceraupres du délégué a la protection des
données de la collectivité, en adressant une demande par écrit a I’adresse suivante : protection.donnees@cdg29.bzh. Pour connaitre vos droits et les modalités
pour les exercer, veuillez consulter la notice d’information affichée sur notre site.
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https://www.lesmontsdarree.fr/
mailto:protection.donnees@cdg29.bzh

