m ETABLISSEMENT :

B ADRESSE :

DIRECTION GESTION DES DECHETS O
FORMULAIRE D’INSCRIPTION

L'AGGLO

Orléans Val de Loire

B CONTACT

B N° DE TELEPHONE :

B COURRIEL :

B NIVEAU DE LA CLASSE INTERESSEE :

B NOMBRE D’ELEVES :

B ANIMATION SOUHAITEE :

W Les éleves ont-ils déja été sensibilisés aux déchets ? Si oui, comment ?

m Envisagez-vous d’autres interventions de notre part ? Si oui, sur quelles thématiques ?

m Avez-vous mis en place une action qui se rapporte au theme des déchets ?

B PROPOSITIONS DE DATES : (préciser vos préférences et éventuels impératifs, nous vous répondrons en fonction des disponibilités du

planning des animations)

Si plusieurs groupes de votre structure sont intéressés, veuillez remplir la tableau ci-dessous :

Classe

Effectif

Nom de
I'enseignant(e)

Animation (précisez quelle animation)
ou Visite de 'UTOM

Retournez ce formulaire par fax au 02 38 56 97 58 ou par courrier a I'adresse suivante :
Direction Gestion des Déchets - pole animation - 33 rue Hatton - 45100 Orléans.
Tel : 02 38 56 90 00 - qualitedechets@agglo-orleans.fr

www.agglo-orleans.fr
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