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Tel " I3339I9897599933539333973939533933

Adresse de Placement de la POUbelle: J”’ll’)l”!!!)!!,!17!!7”111,”’!”1’1)”)”]7””)!11]71,]1, ’

D Maison individuelle:

Immeuble Collectif
( Dans les Copropriétés , les poubelles sont collectives et non individuelles)

Nombre d'appartements [::: : -

Demande un :

[:] 1er Equipement D Echange DCouvercle cassé
D Retrait E] Supplément DHoue cassée

Je certifie que cette demande a été établie par ou en accord avec le probriétaire

Signature
M Serge Sauerbeck : Tél 03 68 98 78 28 - o

De 08h 00 & 09h00 ou 11h00 & 12h00

collectedesdechets@strasbourg.eu




