
Coordonnées Inspection des Installations Classées en charge du dossier
Objet : Rapport de surveillance initiale RSDE
Madame, Monsieur,
Conformément à l’article 3.2 de l’arrêté préfectoral complémentaire n° 
Nous vous informons que le prestataire retenu pour la réalisation des mesures de surveillance pérenne est 
Ces mesures démarreront après la validation par vos services du présent rapport, et notamment des substances retenues pour la surveillance pérenne, conformément à l’article 4.1 de l’arrêté préfectoral complémentaire susvisé.

En conséquence, nous attirons votre attention sur le fait que la date de démarrage de la phase de surveillance pérenne, prévue dans l’arrêté préfectoral complémentaire susvisé au …, est susceptible d’être différée, en fonction de la date d’acceptation de notre rapport par vos services.

En vous remerciant de votre compréhension, nous vous prions d’agréer, Madame, Monsieur, l’expression de notre considération distinguée.
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