Collecte non résidentielle

Programme de recyclage de la boite jaune

: L’emplacement fourni dans la demande sera
FormUIalre de demande passé en revue pour confirmer qu’il satisfait aux
exigences du service.
Le Programme de recyclage de la boite jaune est offert

aux petits établissements non résidentiels (salons de coiffure, Si le programme vous intéresse, veuillez remplir ce
églises, petits magasins, etc.) pour des frais de service formulaire de demande du Programme de recyclage
annuels de 123 $, rajustés annuellement, en conformité avec de la boite jaune.

le Réglement municipal sur les frais d'utilisation divers.
Si la demande est approuvée, le demandeur en

Le programme offre aux petits établissements non sera informé et devra signer une entente,

résidentiels des services de collecte des matiéres recyclables ~ acceptant les modalités du service. L’entente

en bordure de la rue toutes les deux semaines. signée doit étre soumise avec les frais annuels
non remboursables. Dés réception du paiement, la

Le programme vous permet d’avoir un maximum de Ville du Grand Sudbury organisera la livraison du

deux contenants de 360 litres. (des) contenant(s).

Si la demande est refusée, le demandeur en sera
informé et il sera encouragé a communiquer avec une
entreprise privée de collecte des matiéres recyclables
ou a apporter les matieres recyclables triées a la source
au Centre de recyclage, a l'aire de réacheminement
des déchets dans un site d’enfouissement ou au centre
de transfert pour petits véhicules de Walden.

Ces contenants vous sont procurés dans le cadre de votre
participation au Programme de recyclage de la boite jaune.
Si vous annulez votre participation, ces contenants seront
repris.

Le colit des contenants initiaux est inclus dans les frais

annuels.
Renseignements additionnels : 311

RENSEIGNEMENTS POUR PARTICIPER AU PROGRAMME DE LA BOITE JAUNE

FRAIS ANNUELS DE 2026 : 123 $
RENSEIGNEMENTS OBLIGATOIRES SUR L’ETABLISSEMENT

*Nom de I'établissement:

*Personne-ressource:

*Adresse de I'établissement:

*Adresse de facturation (si différente):

*Ville: *Code postal:

N . _
Téléphone: *Courriel:

* . . . .
Toute demande ayant des renseignements obligatoires manquants sera refusée-



Collecte non résidentielle
Programme de recyclage de la boite jaune

RENSEIGNEMENTS POUR PARTICIPER AU PROGRAMME DE LA BOITE JAUNE (Veuillez choisir

le nombre de contenants désirés.)

CHOIX DE CONTENANTS DE RECYCLAGE:

e 1.17m
[] W ]
e
1 contenant de recyclage 2 contenants de recyclage
(360 litres) (360 litres chacun = 720 litres en tout)

POUR SOUMETTRE LA DEMANDE

Cette demande peut étre soumise:
1) par la poste ou en personne au:
Bureau des Services de 'environnement
Ville du Grand Sudbury
1805, rue Frobisher, Sudbury (Ontario) P3A 6C8

Veuillez conserver une copie de cette demande pour vos dossiers.

2) par courriel a: gestiondesdechets@grandsudbury.ca

COLLECTE, UTILISATION ET DIVULGATION DE RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

Les renseignements personnels qui sont demandés dans le présent formulaire sont recueillis en vertu de l'article 10 de
la Loi de 2001 sur les municipalités pour les besoins des programmes de collecte de déchets de la Ville du Grand
Sudbury. Votre signature confirme votre consentement a ce que la Ville communique avec vous afin de recueillir des
renseignements ou des preuves relativement a la présente demande et aux modalités qui y sont stipulées.

Veuillez adresser vos questions concernant la collecte, I'utilisation et la divulgation des renseignements personnels au
gestionnaire des Services de collecte et de recyclage de la Ville du Grand Sudbury, par téléphone au 311 ou par écrit
a l'adresse suivante : C. P. 5000, succursale A, 200, rue Brady, Sudbury (Ontario) P3A 5P3.

Nom (en lettres moulées) Signature Date

POUR USAGE INTERNE SEULEMENT

DATE DE RECEPTION (VIVILAAAA) | DATE DE TRATEMENT (VIVIUAAAA) | DEMANDE: | J APPROUVEE ] REFUSEE (par
EN LETTRES MOULEES SIGNATURE
| | | [ | | | | [ |

L’établissement se trouve-t-il sur un circuit résidentiel de collecte? [ JOUI [ ] NON

Jour de la collecte:

Modalités de service envoyées:

311 Service O Sudbiiisy
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