
 
 
 

 
FORMULAIRE POUR RESIDENCE SECONDAIRE 

Demande d’accès à la Déchetterie intercommunale du Verney à Puidoux 
 _________________________________________________________________________________  
 
 

Identité et adresse principale du propriétaire 

Nom et Prénom   ................................................................................................................................  

Adresse  ................................................................................................................................  

Code postal/Localité  ................................................................................................................................  

Téléphone  ...................................................  Portable .......................................................  

Tél. étranger  ...................................................  E-mail ..........................................................  

 

Adresse de la résidence secondaire 

Adresse  ................................................................................................................................  

Code postal/Localité  ................................................................................................................................  

 

La carte d’accès vous sera transmise par courrier postal,  à  l’adresse :      
 

Principale     Secondaire 

 

Une taxe de CHF 90.00 est perçue chaque année pour l’accès à la déchetterie. Les cartes 

supplémentaires, perdues, non-restituées ou endommagées sont facturées CHF 30.00/l’unité. 

 

Date ...........................................  Signature ............................................................................................  

 

Ce formulaire dûment complété, daté et signé est à renvoyer, à l’adresse suivante : 

ACPRS, p.a. Bourse communale, Route du Village 38 - 1070 Puidoux  

ou par mail : info@acprs.ch  

 _________________________________________________________________________________  

A remplir par l’ACPRS 

 

Carte d’accès acceptée ❑ refusée ❑ n° de carte ...........................................  

Nombre de cartes …………………. 

 

Remarques éventuelles 

 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 

Puidoux, le  ...............................................  Pour l’ACPRS ................................................................  

mailto:info@acprs.ch

