[ Facture en EUR N° j

Date 7 [ Client

129

[
I 160052017 | L 0984

X L FB1
W

‘COGETRAD

CERTIFICATION ISO 14001
INDUSTRIES
COmpagnie de GEstion et de EN COURS
TRAitement des Déchets industriels

|_ PROTEC INDUSTRIE

208/210 ROUTE MICHEL CARRE
95 570 BEZONS

Référence : L J
( Mode de réglement Echéance | N/id CEE : FR 05 442 595 898 i
VIR 45 JOURS FIN DE MOIS 30/06/2017 Viid : J
Référence Désignation Quantité P.U.HT % REM Remise HT Montant HT VA )
TRANSPORT LOCATION DEPOT
DE 6 GRV FERME LE 17/05/2017
X il
Code Base HT Taux TVA Montant TVA Total HT 17 284,39
4 17 284,39 20,00 3 456,88‘J Net HT 17 284,39
= - Total TVA 3456,88
Wi s libtrdtoire, paiement i adresser 4 <
Compagnie Générale d’Affacturage - C,GLA. Total TTC 20 741,27
Centre de paicment
3 rue Francis de Pressensé LNET A PAYER (Euro) 2 741,27J
83577 La Plaine Saint Denis Cedex France
'T] (0171899999 - Fax 1 01 71 89 24 00
suciérd Gendrale - Agence Paris Etoile Entreprises
IBAN : FR 76 3000 3031 75000011 6008 847
BIC: SOGEFRPP
[SUBROGEE EN NOS DROITS
A partir du 1er janvier 2013, le décret n°2012-1115 du 02.10.2012 a créé un article D441-5 fixant le montant de I'indemnité forfaitaire pour frais de_

rem les t ions iales

Penalités de retard (taux mensuel) : 2,13% - Escompte pour paiement anticipé (taux mensuel) : 0,30%

RESERVE DE PROPRIETE : Nous nous réservons la propriété des marchandises jusqu'au paiement du prix par I'acheteur. Notre droit de revendication
porte aussi bien sur les marchandises que sur leur prix si elles ont déja éteé revendues (Loi du 12 mai 1980).

84 avenue du chiteau — ZI du Vert Galant — St Quen L’Auméne
BP 60645 — 95004 Cergy Pontoise cedex
Tél: 01.34.40.07.82 — Fax : 01.34.40.01.15 — www.cogetrad.com
SARL au capital de 45000 € - SIRET 442 595 898 00010 — Code APE 38227 - N°TVA FR 05 442 595 898



L

COGETRAD
INDUSTRIES

COmpagnie de GEstion et de

TRAitement des Déchets industriels

[ Facture en EUR N° 7 [

Date

Client

L

FB1129

JL

16/05/2017

0984

CERTIFICATION ISO 14001
EN COURS

|_PROTEC INDUSTRIE

208/210 ROUTE MICHEL CARRE

95 570 BEZONS
Référence : |_ J
Référence Désignation Quantité P.U.HT % REM Remise HT Montant HT TVA )
REF DEVIS N°SA/170134/V3
COMMANDE FOURNISSEUR N°
99571
PRESTATION DU 4/05/2017
0001 ORGANIQUES SIMPLES SANS 0,520 510,000 26520 4
ISOCYANATE
0001 RESINE ECHANGEUSE D'IONS 1,320 820,000 1 082,40 4
SATUREE EN CHROME
0001 PERMANGANATE DE 1,880 960,000 1804,80| 4
POTASSIUM
0001 EMBALLAGES PLASTIQUES 0,440 500,000 22000| 4
VIDES SOUILLES RINCES
0001 CORINDON FUT 1,900 230,000 437,00 4
0001 SOLVANT NON HALOGENE 0,260 145,000 37,70 4
100% LIQUIDE
0003 TGAP 6,320 12,780 80,77 4
0008 TRANSPORT 19T 1,000 230,000 230,00 4
0010 TAXE GASOIL 4% 1,000 9,200 9,20 4
PRESTATION DU 4/05/2017
0001 MELANGE ACIDE 10,700 890,000 9 523,00 4
0003 TGAP 10,700 12,780 136,75 4
0008 TRANSPORT 19T 1,000 230,000 230,00 4
0010 TAXE GASOIL 4% 1,000 9,200 920 4
PRESTATION DU 30/05/2017
0001 MELANGE ACIDE 3,300 890,000 2 937,00 4
0003 TGAP 3,300 12,780 4217 4
0008 TRANSPORT 19T 1,000 230,000 230,00 4
0010 TAXE GASOIL 4% 1,000 9,200 9,20 4
-




\

““COGETRAD
INDUSTRIES

COmpagnie de GEstion et de
TRAitement des Déchets industriels

PROTEC INDUSTRIE
208/210  ROUTE MICHEL
CARRE

95570 BEZONS

le, 8 juin 2017

Madame, Monsieur,

Afin d'optimiser notre organisation comptable et de développer, dans des conditions encore ameliorées, nos
relations avec notre clientéle, nous avons choisi de recourir aux services qu’offre l'affacturage et avons
conclu un contrat avec la Compagnie Générale d'Affacturage.

Nos créances a votre égard seront désormais transférées a la Compagnie Générale d'Affacturage :

En raison de ces dispositions, toutes nos factures porteront une clause de paiement en faveur de la
Compagnie Geénérale d'Affacturage, qui devient votre créancier par subrogation dans nos droits et actions.
Vous voudrez bien adresser vos paiements & :

Compagnie Générale d'Affacturage — CGA
Centre de paiement
3 rue Francis de Pressensé 93577 La Plaine Saint Denis Cedex
Teéléphone : 01 71 89 99 99 - Télécopie : 01 71 89 00 52
Societé Générale - Agence Paris Etoile Entreprises
IBAN : FR 76 30003 03175 00001160088 47
BIC : SOGEFRPP

En conséquence, nous nous permettons d'attirer votre attention sur le fait que seul un réglement & l'ordre
du subroge vous libére valablement. Les modifications qui pourraient affecter les termes d'origine de nos
factures seront prises en considération avec son accord. Il en sera de méme en cas de contestation qui
devront lui étre immédiatement notifiées en méme temps qu'a nous-mémes.

Ces dispositions s’appliquent, sans distinction, & I'ensemble des factures émises par nos soins et ce jusqu’'a
nouvel avis conjoint de la Compagnie Générale d’'Affacturage et de nous-mémes.

Nous vous remercions de [attention que vous avez apportée a ce courrier et vous prions d'agréer,
Madame,Monsieur, 'assurance de notre considération distinguée.

Gianfranco BRANCHESI

84 avenue du chiteau — ZI du Vert Galant — St Ouen L’Aumdne
BP 60645 — 95004 Cergy Pontoise cedex
Tél : 01.34.40.07.82 — Fax : 01.34.40.01.15 — www.cogetrad.com
SARL au capital de 45000 € - SIRET 442 595 898 00010 — Code APE 3822Z — N°TVA FR 05 442 595 898



Formulaire CERFA n° 12571 Arrété du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

Bordereau n° : PRO20170504-C1170172-1

1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[@ Producteur du [] Collecteur de petites quantités |prévue
déchet de déchets relevant d’une méme [Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) [ oui (cadres 13 a 19 a remplir)
| Personne ayant transformé [J Autre détenteur ] non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N° SIRET : 442.595.898.00010
reste identifiable. (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
N°SIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chéteau
NOM :  PROTEC INDUSTRIE 95310  Saint Ouen I'Auméne
Adresse :  208/210 rue Michel Carré Tél. :01.34,40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MéI : exploitation@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne a contacter: Service exploitation
MEél : c.dahmani@protec-industrie.com N° de CAP (le cas échéant) :  CI170172-1
Personne & contacter :  Mr Dahmani Opération d’élimination / valorisation prévue (code D/R) : R13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 08 0111* Consistance : solide CEf liquide []  gazeux []

Dénomination usuelle : Organique simple sans isocyanate (peinture. colle, diluant)

4, Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)

déchet, UN 1263, peintures ou matiéres apparentées aux peintures, 3. 1

5. Conditionnement [] benne [ citerne ﬂ GRV [] fat [] autre (préciser) Nombre de colis : "Z
6. Quantité [ réelle [X] estimée tonne(s) O K
(
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n° : Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne a contacter :
Adresse : Tél. : Fax :
Mél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n®  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chéteau Date de prise en charge : 04/05/2017

95310  Saint Ouen I'Aumone f"‘ o i.‘-
Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: *_36#&.,__{_1{__
Mél - exploitation@cogetrad.com
Personne & contacter : - (] Transport multimodal (Cadres 20 et 21 a remplir)
- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

9, Déclaration générale de I’émetteur du bordereau : Signature et cachet :

Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les
cadres ci-dessus sont exacts et ¢tablis de bonne foi.

NOM : Date :
- A REMPLIR PAR L’INSTALLATION DE DESTINATION -
10. Expédition recue a I'installation de destination 11. Réalisation de 'opération :
N°SIRET :  442.595.898.00010 Code D/R : @:5
NOM: COGETRAD INDUSTRIES
Adresse : 84 Avenue du Chéteau D%cription : Regroupement
95310  Saint Ouen I'Auméne v

Personne a contacter:

— . . o
Quantité réelle présentée : =] 3 Je soussigné certiﬁc que I"opération ci-dessus a été effectuée_ A *3,‘35'
Date de présentation & ) & & NQ_FL ﬁafi{:t. plmtanon A\ b, )
Lot accepté : oui 2 "@a{g Signature et cachet : #'f \®

Motif de refus :
Signataire :  Service [-xplmtatlolé}q,’f A *.‘a

Date : \_\Iog l\)? b‘gﬁaturc et ca&:llet ‘\ %

.:.

!..' N .a. -._ o r‘_‘\:\\‘e

= \
12. Destination ultérieure prévue (dans’”lé cgis a’ e rmns{" ormation ou d'un traitement aboutissant a des deﬁ'hers' dam :‘al prb»enance reste

[

identifiable le nowveau bordereau sera acc&n{pagne de l'annexe 2 du formulaire CERFA n°12571) : b
Traitement prévu (code D/R) : % ey Q)
N° SIRET : Personne a contacter : .

NOM : Arr/‘ Tél. : Fax.:
Adresse : Mél :

L original du bordereau suit le déchet.



Formulaire CERFA n® 12571 Arrété du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L'EMETTEUR DU BORDEREAU -
Bordereau n° : PRO20170504-CI1170172-10

1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du [ Collecteur de petites quantités |prévue
déchet de déchets relevant d’une méme [Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) [ oui (cadres 13 a 19 a remplir)
[] Personne ayant transformé [] Autre détenteur [ non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N®SIRET :  442.595.898.00010
resiz identifiable {joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
N?SIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chéteau
NOM: PROTEC INDUSTRIE 95310  Saint Ouen I'Auméne
Adresse : 208/210 rue Michel Carré Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MEél : exploitation@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne a contacter: Service exploitation
Mél : c.dahmani@protec-industrie.com N° de CAP (le cas échéant) :  CI170172-10
Personne & contacter : ~ Mr Dahmani Opération d*élimination / valorisation prévue (code D/R) : R13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 19 08 06* Consistance : solide liquide []  gazeux []

Dénomination usuelle : Résine échangeuse d’ions saturée en Chrome ou en cyanure en bombonne de 250 L
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)

UN 1263. déchet. peinture ou matiéres apparentées aux peintures, ADR3

5. Conditionnement [ benne [ citerne 4 GRV [] fit  [] autre (préciser) Nombre de colis : Z
6. Quantité [ réelle [X] estimée tonne(s) ‘7<
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n® : Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne a contacter :
Adresse : Tl s Fax :
MEI :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n°:  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chéteau Date de prise en charge : 04/05/2017

95310  Saint Ouen I'Auméne % -

Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: ' 1
MEé] : exploitation@cogetrad.com
Personne & contacter : - [ Transport multimodal (Cadres 20 et 21 & remplir)

- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU - )

9. Déclaration générale de I’émetteur du bordereau : ' Signature et cachet : FROT e
Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les - 4 MA| Zmy
cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi.

NOM : Date :
- A REMPLIR PAR L’INSTALLATION DE DESTINATION -

10. Expédition recue a I'installation de destination 11. Réalisation de |’opération :
N°SIRET:  442.595.898.00010 Code D/IR : Q
NOM: COGETRAD INDUSTRIES
Adresse : 84 Avenue du Chateau Description :  Regroupement

95310  Saint Ouen I'Aumédne
Personne & contacter {?&‘D
Quantité réelle présentée : tonne(s) 3‘9‘0 r‘ “"‘-Bc soussigné certifie que 1"opération ci-dessus a ele e q%& >
Date de présentation ;- n) JNOM © Service Exploitation OV }:»»
Lot accepté : oui J non R - "‘" | [ :?I Signatqrg eJ,f\:dcf‘ie
Motif de refus : A A ¥ ¢ ﬂ( AR ; H
Signataire :  Service Exploitation é *:.7 N .."“‘! w ¢ o
Date : 05 {‘:? Slﬁare &éacllct i A ol
12. Destmatlon ultérieure prévue (dans, ,Ms@mqf’bnis or?naﬂon ou d'un traitement aboutissant a dgﬁ c?gc}géfs‘cfom la provenance reste
identifiable le nouveau bordereap-§era acr: e l'annexe 2 du formulaire CERFA n®12571) ,: \ g\ o
Traitement prévu (code D/R) : Q Q}“\ - \e
N® SIRET : {@\‘ Personne a contacter :

NOM : ‘ w Tél. Fax. :
Adresse : Mél :

L original du bordereau suit le déchet.



Formulaire CERFA n® 12571

Arrété du 26 juillet 2012
Bordereau de suivi des déchets Page n° 1
- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
Bordereau n° : PRO20170504-CI1170172-2
1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du [] Collecteur de petites quantités prévue
déchet de déchets relevant d’une méme | Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe |) [ oui (eadres 13 a 19 a remplir)
[] Personne ayant transformé [ Autre détenteur ] non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N®SIRET:  442.595.898.00010
reste identifiable (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
NeSIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chiteau
NOM : PROTEC INDUSTRIE 95310 Saint Ouen I'Auméne
Adresse : 208/210 rue Michel Carré Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MEél : exploitationi@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne a contacter: Service exploitation
Mél : c.dahmanif@protec-industrie.com N de CAP (le cas échéant) :  CI1170172-2
Personne & contacter :  Mr Dahmani Opération d’élimination / valorisation prévue (code D/R) : D13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 16 09 01* Consistance : solide [] quuid@' gazeux []
Dénomination usuelle : Permanganate de potassium
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)
déchet, UN3286, liquide inflammable, toxique, corrosif, n.s.a., 3, (5.1). 8, 1L, (D/E)
5. Conditionnement [] benne [] citerne @ GRV [ fiat  [J autre (préciser) Nombre de colis : e/
6. Quantité [ réelle X] estimée tonne(s) /( o
«J
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n® : Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne a contacter :
Adresse : Tél. Fax :
Mél :
- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n®:  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442,595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chéteau Date de prise en charge : ‘ 04/05/2017
95310  Saint Ouen I'Auméne g
Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: -
MEél : exploitationi@cogetrad.com
Personne & contacter : - I Transport multimodal (Cadres 20 et 21 & remplir)
- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
9. Déclaration générale de I’émetteur du bordereau : ¥ Signature et cachet :

Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les

cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi.
NOM : Date :
- A REMPLIR PAR L’INSTALLATION DE DESTINATION - .

10. Expédition recue a I'installation de destination 11. Réalisation de I’opération :

N° SIRET:  442.595.898.00010 Code D/R : "?5\«1

NOM: COGETRAD INDUSTRIES .

Adresse : 84 Avenue du Chiteau Description : ~ Regroupement

95310  Saint Ouen I'Aumdne

Personne & contacter:

Quantité réelle présentée : /{ tonne(s) (fggo Je saussigné certifie que I’opération ci-dessus a ¢té effectuce

Date de présentation : ’- Zﬁ@?g Service Exp itation &%ﬁ%

Lot accepté : * oui I non Signature et cachet : d__N_o;ﬂjl,“\‘r‘ b

Motif de refus : C\ L oty

Signatairc Service Exploitation "* e . : \QE-

Date : 05 |ﬁ Signatur w& %I(*f “‘?J 4 4 ' ;-';f\r;_fﬁe o\ \
v " 1% A0

12. Destination ultérieure prequ‘fdans fe cds- T e Hw qﬁoﬁ ou dun traitement aboutissant & des‘ decheft dom 1;&* pmvyﬁm‘:ce reste

identifiable le nouveau borderegu sera accwigmgne\déifzﬁnére 2 du formulaire CERFA n®12571) : S Sn e YA
Traitement prévu (code D/R) : %l @ o 4 PEBD \.‘;.

N¢ SIRET : " _;“ Personne & contacter : A

NOM : ( ’mﬂg Tél. : Fax.:

Adresse : RE Mél :

L'original du bordereau suit le déchet.



Formulaire CERFA n® 12571

Bordereau de suivi des déchets

Arpété du 26 juillet 2012

Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

Bordereau n° : PRO20170504-C1170172-4

1. Emetteur du bordereau
[ Producteur du
déchet

[] Collecteur de petites quantités
de déchets relevant d'une méme

rubrique (joindre annexe 1)
Personne ayant transformé [J Autre détenteur

ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets
reste identifiable (joindre

annexe 2)
N°® SIRET : 542.066.717.0002.7

NOM : PROTEC INDUSTRIE

Adresse : 208/210 rue Michel Carré
95870  Bezons

:01.34.34.68.68

O

Tél. Fax -

2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
prévue
Entreposage provisoire ou reconditionnement

B oui (cadres 13 a 19 a remplir}

[] non

N® SIRET :
NOM :

442.595.898.00010
COGETRAD INDUSTRIES

84 Avenue du Chéiteau

95310 Saint Quen I'Auméne

Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
MEél : exploitation/@cogetrad.com

Personne a contacter: Service exploitation

Adresse :

Dénomination usuelle ;

Mél : c.dahmanif@protec-industrie.com N° de CAP (le cas échéant) :  CI170172-4
Personne 4 contacter : ~ Mr Dahmani Opération d’élimination / valorisation prévue (code D/R) : R13
3. Dénomination du déchet

Rubrique déchet : 1501 10* Consistance :  solide EX liquide [[]  gazeux []

Emballages plastiques vides souillés rincés

déchet. UN3509, emballages mis au rebut, vides, non nettoyés,

4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas ¢chéant)

solide, n.s.a. (emballages vides souillés). 9. I1. (D/E)

95310  Saint Ouen I'Aumdne

Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
Mél - exploitation@cogetrad.com

Personne a contacter :

5. Conditionnement [] benne [ citerne [] GRV [ fit g)(ﬁutre (préciser) Nombre de colis : Z/
6. Quantité [ réelle [X] estimée tonne(s) Cf)f \{
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n® : ' Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne a contacter :
Adresse : Tél. : Fax :
Mél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n°:  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chéteau Date de prise en charge : 04/05/2017

Signature: mcf

Ghgul
[ Transport multimodal (Cadres 20 et 21 & remplir)

- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

9. Déclaration générale de I’émetteur du bordereau :

Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les
cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi.

NOM : Date :

Signature et cachet :

PROTEC 519204 NA

- A REMPLIR PAR L'INSTALLATION DE DESTINATION -

10. Expédition recue a installation de destination
NeSIRET:  442.595.898.00010
NOM: COGETRAD INDUSTRIES
Adresse : 84 Avenue du Chéteau

95310 Saint Ouen I'Aumone
Personne 4 contacter:
Quantité réelle présentée : O tonne(s) L’ I.‘ O
Date de présentation ;

Lot accepté : [&]’ oui ] non
Motif de refus :
Signataire :  Service hxplmtduon

e GOS8

‘}@oussigné certifie que ’opération ci-dessus a été effectuée

Da'fe [95 {

11. Réalisation de I'opération :

Code DR Q.l?)

Description :  Regroupement

Service,Ex ]01tat10n

Signature et cachet % Yoo

AD

Traitement prévu (code D/R) : e

12. Destination ultérieure prevue (daﬁs Ie ‘cm' d'}m ] P-gm}sfvrfmnon ou d'un traitement abouassam‘ a dels‘ dechers dom Iq p}‘oi}ename reste
identifiable le nouveau bordereau sera €C¢nnzpagﬂ "q’e Pannexe 2 du formulaire CERFA n°12571) ;

i

Personne a contacter :

N° SIRET : *3 S oM
NOM : C?"&l \«ST Tél. ; N Fax.
Adresse : A S" MEél :

L original du bordereau suit le déchet.




Formulaire CERFA n® 12571 Arrété du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
Bordereau n° : PRO20170504-CI170172-5

1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du [] Collecteur de petites quantités  |prévue
déchet de déchets relevant d’une méme |Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) [ oui (cadres 13 & 19 a remplir)
[ Personne ayant transformé ] Autre détenteur [ non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N°SIRET:  442.595.898.00010
reste identifiable (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
NeSIRET :  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chiteau
NOM: PROTEC INDUSTRIE 95310 Saint Ouen I'Aumdne
Adresse :  208/210 rue Michel Carré Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons Meél : exploitation(@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne & contacter: Service exploitation
MEél : c.dahmani@protec-industrie.com N de CAP (le cas échéant) :  CI170172-5
Personne & contacter :  Mr Dahmani Opération d"élimination / valorisation prévue (code D/R) : R4
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 120117 Consistance ;: solide ‘%I liquide []  gazeux []

Dénomination usuelle : Corindon fiit
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)

5. Conditionnement [ ] benne  [] citerne [] GRV B fit [ autre (préciser) Nombre de colis : é
6. Quantité [] réelle X] estimée tonne(s) /{ p 72
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n° Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne & contacter :
Adresse : Teliz Fax :
MEél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n°:  45-T/16 Département
N®SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chateau Date de prise en charge : 04/05/2017

95310  Saint Ouen I'Auméne ’)
Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: » [’l.p
M¢é| : exploitation@cogetrad.com
Personne a contacter : - [ Transport multimodal (Cadres 20 et 21 ¢ remplir)
- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

9, Déclaration générale de I’émetteur du bordereau : Signature et cachet :
Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les
cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi. m EC
NOM : Date :

- A REMPLIR PAR L’INSTALLATION DE DESTINATION -
10. Expédition reque 2 I’installation de destination 11. Réalisation d ération :
N SIRET:  442.595.898.00010 Code D/R : @] 5)
NOM: COGETRAD INDUSTRIES
Adresse : 84 Avenue du Chateau Description :  Regroupement

95310 Saint Ouen I'Auméne
Personne & contacter:
Quantité réelle présentée : J tonne(s) qOO &%‘@igné certifie que I"opération ci-dessus a été effectuce
Date de présentation & _ % X Service Exploitation ) -
Lot ;}ccep[e 4 . oui 1 non N e i@te 0 s’ u Signature et cachet o Y
Motif de refus : iKY ﬁ@{; 4 . .
Signataire :  Service Exploitation 2N {1\: \T.\\.i Bﬁ% 0‘\ A o
S t-([ oS ) I sienatureer CRME \ Jrean® ~OGY,
f“_-.,f '_-." t‘» y O ‘ \\I Qﬁ;\ Ly ; 2 i

12. Destination ultérieure prévue (dans le cas d’uﬂ‘e ‘transﬁrf. htion ou d'un traitement aboutissant a dev déche{s dqn( a&‘f’ pmw%ce reste
identifiable le nouveau bordereau sera ac comﬁagn de I/ ’g?mew 2 du formulaire CERFA n®12571) @ .« &Y 4 % b

.‘\.}"

Traitement prévu (code D/R) : Q.L’ P g

N°¢ SIRET : ; i ; Personne 4 contacter :
NOM : B LA\—L Tél. : £ Fax.
A

Adresse ; Mél :

L original du bordereau suit le déchet.



Formulaire CERFA n® 12571 Arréte du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
Bordereau n° ; PRO20170504-CI1170172-9

1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du O Collecteur de petites quantités prévue
déchet de déchets relevant d’une méme |Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) B oui (cadres 13 a 19 & remplir)
[] Personne ayant transformé [ Autre détenteur ] non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N°SIRET @ 442.595.898.00010
reste identifiable (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
N°SIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chéteau
NOM: PROTEC INDUSTRIE 95310 Saint OQuen I'Auméne
Adresse :  208/210 rue Michel Carré Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MéI : exploitationi@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne a contacter: Service exploitation
Meél : c.dahmani(@protec-industrie.com N° de CAP (le cas échéant) : CI1170172-9
Personne a contacter :  Mr Dahmani Opération d’élimination / valorisation prévue (code D/R) : D13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 14 06 03* Consistance : solide []  liquide M gazeux []

Dénomination usuelle :  Solvant non halogéné 100 % liquide
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas échéant)

déchet, UN 1993, liquide inflammable. n.s.a. (solvant). ADR 3. 1, (D/E)

5. Conditionnement [] benne [ citerne [] GRV ‘Q/fﬁt [ autre (préciser) Nombre de colis : .A
6. Quantité O réelle K] estimée tonne( s}/() ; $
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n° : Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne a contacter :
Adresse : el Fax :
Mél :
- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n°:  45-T/16 Département :
N®SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chateau Date de prise en charge : 04/05/2017
95310 Saint Ouen I'Auméne if’-{' ,Y) )h
Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: %\
Mél : exploitation@cogetrad.com
Personne & contacter: - [J  Transport multimodal (Cadres 20 et 21 & remplir)
- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
9. Déclaration générale de I'émetteur du bordereau : Signature et cachet ;
Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les p PN Zuw
cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi. e —
NOM : Date :
- A REMPLIR PAR L'INSTALLATION DE DESTINATION -
10. Expédition recue a I’installation de destination 11. Réalisation de I’opération :
N°SIRET:  442.595.898.00010 Code D/R :*’B, 2
NOM: COGETRAD INDUSTRIES
Adresse : 84 Avenue du Chéteau Description :  Regroupement
95310  Saint Ouen I'Auméne '-r“:‘b
Personne & contacter ‘: t AN AN
Quantité réelle présentée : O tonne(s) \5‘:5 e soussigné certifie que 1’opération ci-dessus a été effectuii \eﬁ

Date de présentation : @a@ __-_.;;.{3-1:’ l\&« Service prlm t
Lot accepté : 1@ oui ] non 1.{- \ ! ‘Slgnalure et cachqt

iui

Motif df: refus : :’ﬁ*‘f- g ¢ "\'fr" " )
Signataire : Service Exploitation @ ?\ & ‘\-:‘ oL bl
2y OV T M

Date : 05 £ Slgm@e et%ﬁcﬁgt b« O ¢ ~ )

,_rr:)“" -:}%f N - - ! o e
12. Destination ultérieure prévue (dans {Ql:ors d'uigctpansformation ou d'un traitement aboutissant a deg deche?s don.r éa\omven ce reste
identifiable le nouveau bordereau sera ac cmﬁpagrk’ 39 l'annexe 2 du formulaire CERFA n®12571) : 2ES 1y T
Traitement prévu (code D/R) : Q AL i
N° SIRET : \‘bl > : Personne a contacter : o
NOM : G’EQQ Tél.: v Fax.:
Adresse : MEl :

L original du bordereau suit le déchet.




Formulaire CERFA n® 12571 Arrété du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREAU -
Bordereau n° : PRO20170519-CI170172-20

1. Emetteur du bordereau 2, Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du [] Collecteur de petites quantités |prévue
déchet de déchets relevant d’une méme |Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) B oui (cadres 13 a 19 a remplir)
[] Personne ayant transformé  [] Autre détenteur ] non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N®SIRET:  442.595.898.00010
reste identifiable (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
N°SIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chiteau
NOM:  PROTEC INDUSTRIE 95310 Saint Ouen I'Aumbne
Adresse :  208/210 rue Michel Carré Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MéI : exploitation@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne a contacter: Service exploitation
M¢] : c.dahmani(@protec-industrie.com N° de CAP (le cas échéant) :  CI170172-20
Personne a contacter :  Mr Dahmani Opération d”élimination / valorisation prévue (code D/R) : D13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 0601 06* Consistance : solide []  liquide []  gazeux []

Dénomination usuelle : Mélange acide "HNO3 20%+H2S04 10%-+HCI 5% +EAU" contient 30ppm de cyanure
4. Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR, IMDG (le cas ¢chéant)

déchet, UN1760, liquide corrosif, n.s.a. (acide), 8. 1

4
5. Conditionnement [ benne [] citerne g GRV [ fit [ autre (préciser) Nombre de colis : /’/ O .-
6. Quantité ] réelle [X] estimée 3 i tonne(s)

7. Négociant (le cas échéant) Rééépissé n° : Département :
N SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne & contacter :
Adresse : Tel.: Fax :
MEél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n°:  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442.595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chiteau Date de prise en charge : 19/05/2017

95310 Saint Ouen I'Auméne .

Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: e J‘
Mél : exp}oitation@cngetrad.com
Personne & contacter : - ] Transport multimodal (Cadres 20 et 21 & remplir)

- DECLARATION GENERALE DE L’EME}"W!IR DU BORDEREAU -

9. Déclaration générale de I’émetteur du bordereau : Signature £t
Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les
cadres ci q et établis de bonne foi. ROTFC 1319 1 9 MAI 2["7

NOM : \‘%ﬁ ’E{}\ Date :

- A REMPLIR PAR L’INSTALLATION DE DESTINATION -

10. Expédition recue a installation de destination 11. Réalisation de I’opération :
N?SIRET :  442.595.898.00010 Code D/R : 5)‘3

NOM: COGETRAD INDUSTRIES

Adresse : 84 Avenue du Chateau Description :  Regroupement

95310  Saint Ouen I'Aumone

Personne a contacter: t_f
Quantité réelle présentée : Aonne[ s) - w

S&ﬁmgne certifie que I’opération ci-dessus a été cﬁectt‘g }:5 Qﬁ\ﬁﬁ

Date de présentation : = "Q Service Exploitation }\
Lot accepté : oui I non e; q lo Sl ‘-i' S;gnatqrg cﬁ»daéhete‘
Motif de refus : ; i {

‘,,s il

Signataire :  Service Exploitation S 2

Date : H,OSI l$ S1gﬂaturc ct ca.che‘l.,,:_- A)

12. Destination ultérieure prévue (dans le.cas d'une v amﬁ?manon ou d'un traitement aboutissant a des dequfgd&ﬁr ?a provenance reste
identifiable le nouveau bordereau sera a\:commgrgé de’i’ annexe 2 du_formulaire CERFA n°12571) : 18

Traitement prévu (code D/R) : (Dlo
N SIRET : Personne a contacter :

NOM : TéL : Fax. :
Adresse : l Q.ng Mél :

L 'original du bordereau suit le déchet.

o




Formulaire CERFA n® 12571 Arrété du 26 juillet 2012

Bordereau de suivi des déchets Page n° 1

- A REMPLIR PAR L’EMETTEUR DU BORDEREALU -
Bordereau n° : PRO20170530-CI170172-20

1. Emetteur du bordereau 2. Installation de destination ou d’entreposage ou de reconditionnement
[ Producteur du [] Collecteur de petites quantités |prévue
déchet de déchets relevant d’une méme |Entreposage provisoire ou reconditionnement
rubrique (joindre annexe 1) B oui (cadres 13 & 19 a remplir)
=l Personne ayant transformé [ Autre détenteur [] non
ou réalisé un traitement dont
la provenance des déchets N°SIRET:  442.595.898.00010
reste identifiable (joindre NOM: COGETRAD INDUSTRIES
annexe 2)
N°SIRET:  542.066.717.0002.7 Adresse : 84 Avenue du Chéteau
NOM: PROTEC INDUSTRIE 95310  Saint Ouen I'Auméne
Adresse : 208/210 rue Michel Carré Tél. : 01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15
95870  Bezons MéI : exploitation(@cogetrad.com
Tél. :01.34.34.68.68 Fax - Personne & contacter: Service exploitation
MEé] : c.dahmani(@protec-industrie.com N de CAP (le cas échéant) :  CI170172-20
Personne & contacter :  Mr Dahmani Opération d’élimination / valorisation prévue (code D/R) : D13
3. Dénomination du déchet
Rubrique déchet : 06 01 06* Consistance : solide []  liquide @' gazeux []

Dénomination usuelle : Mélange acide "HNO3 20%+H2804 10%+HCI 5% +EAU" contient 50ppm de cyanure

4, Mentions au titre des réglements ADR, RID, ADNR. lMDQ (lg cas échéant)
- UNYVIGO hMMnQ&E{I - |

5. Conditionnement [] benne' [ citerne JE’ GRV ' [] fit [ autre (préciser) Nombre de colis: 3
6. Quantité ] réelle [X] estimée 3 tonne(s)
7. Négociant (le cas échéant) Récépissé n® : Département :
N° SIREN : Limite de validité :
NOM : Personne & contacter :
Adresse : ‘Tél. Fax :
Mél :

- A REMPLIR PAR LE COLLECTEUR-TRANSPORTEUR -
8. Collecteur-transporteur Récépissé n®;  45-T/16 Département :
N°SIREN:  442,595.898 Limite de validité : 23/11/2021
NOM: COGETRAD Mode de transport : Route
Adresse: 84 Avenue du Chiteau Date de prise en charge : v 30/05/2017

95310  Saint Ouen I'Auméne I)J &

Tél. :01.34.40.07.82 Fax 01.34.40.01.15 Signature: L ;
Mél - exploitation(@cogetrad.com
Personne a contacter : - ] Transport multithodal (Cadres 20 et 21 & remplir)

- DECLARATION GENERALE DE L’EMETTEUR DU BORDEREAU -

9. Déclaration générale de I’émetteur du bordereau Signature et cachet

Je soussigné certifie que les renseignements portés dans les CPRWE;Z

cadres ci-dessus sont exacts et établis de bonne foi. y MA] 2017
NOM : Date :

- A REMPLIR PAR L'INSTALLATION DE DESTINATION -

10. Expédition recue A I’installation de destination 11. Réalisation de I’opération :
N°SIRET :  442.595.898.00010 Code D/R ‘a‘g

NOM: COGETRAD INDUSTRIES

Adresse : 84 Avenue du Chateau Description :  Regroupement

95310  Saint Ouen I'Aumdne
Personne a contacter: 3
Quantité réelle présentée : 3 tonne(s) OO

--' {Ssigné ceniﬂc quc I'opération ci-dessus a été effectuée

Date de présentation : AN
Lot accepteé : @p oul ] non 2 = @9
Motif de refus :
Signataire :  Service Exploitation "o‘.tﬁjf :
ignattire AN
Date : 39’05’\2?,_ Si éne etxd’acheb \ I B gy WY \5
12. Destination ultérieure prévue (dam@em e’ grisformation ou d'un traitement aboutissant a des. deqhets dom I ,m‘cwenwcg cebr@*” E
identifiable le nouveau bordereau sera acc‘émpague-)!e Iannexe 2 du formulaire CERFA n®12571) © = . 1% _:j § b § A
Traitement prévu (code D/R) : %@ % T Loy B SN i
N° SIRET : Personne a contacter ; R v

You. T 3¢ Gldon)

L 'original du bordereau suit le déchet.



