FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

—
DATE DU CONTROLE: L1 { (1] LeXY™ ETABLISSEMENT : (T SLALE ()
Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
. ittres Control
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | (o 1 Crireres Contrdle
points AIBICIDIEI F
Signature régulidre de I'inspecteur de | entreprise 1 I Cogic:‘?:;;‘:clon
Cabhier de liaison Conforme /oo
Réponse aux commentaires de La Poste ~1 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention -1 | Coggzr;:;;:on
Sécurité / Sirelé Conforme /aon
Présence des fiches Produits d'entretien “1 1 Conforme
A . fi
Respect des fréquences des presiations de nettoyage -4 3 Coggonrg;nx;on
Personnel Cont o
Respect des consignes (horzire et date) -7 3 O(I':loc:lrll‘zf';c
Présence du matériel en état et propre sur le site - 3 e
L. . Conforme
Matériel et Produil ’
. .. . - Conforme /non
Présence étiquetage des produits 2 Conforme
K L Nettoyage des vitres - 2 x| x
MBS Nettoyage des chassis oy 2 | x| x] x| x
Balayage ou aspiration réalisé A 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés A 2 X x| x
Public ou espace de Netloyage des portes et des guichets vilrés A 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse [ | x| x
Finition des meublants partie haute 4 I X| x| x| x
Sols -1 2 x| x| x}
Pamis verticales -7 1 ) x| x| x
Cuvette WC - ] X X1 x| X
Réservoir ] 1 x] x] «f X
Urinoirs " 1 x| x| x X
Lavabos -~ 1 X X X
S, Poubelles —t 1 x| x| %0 x
anitaires Brosse il ] X X
Miroirs = 1 x| x X
Robinetteric -1 R X x| x
Distributeur papier toilette -t 1 x| x| x
Distributeur savon -1 1 x| xt
Distributeur essuie main - 1 x| x
Yentilation du local “1 | x| %) x
Balayage ou aspiration realisé = 2 x| x| 1
. Lavage des sols réalisés -1 L | x IS
Autres pidces Finition des meublants partie basse 7, | X| x
Finition des meublants partie haute g 1 X| x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées A 2 Co(l;g;r;::n.:ﬁon
. . A Conforme /non
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage 2 Conforme
Sommes des coelficients t(l) 51
: . - rai s
Nombre de points / Total des coclficients (’) l/l 5. Seuil d"acceptabilité
-t . 080
r — S o e -
Résultat du Contrdle ol NON Application de pénalités : OU1/NON /@l\n EN)'

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

Nom et signature Qﬁmﬁ

X
, . -
Nom et signature du représentant de La ﬂ!ﬁe W

Notation

Appréciation

Condittons d’attribution

Absence de déchets

Absence de poussieres

0

Non - Conforme

Un critére n"est pas validé

Absence de traces

Surface non grasse et non collante

Conforme

Les criléres sont validds

Surface ballanle

m| ] O O | =

Absence dc calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : 0(3{'/ /2 g ETABLISSEMENT : MS 8\,(.&’. (:[224_’6/!77‘/
Horaires d'ouverture : ! IRSi: .
Effectifs du site :
i Critd
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | | Critéres Contrdle
points AI BICI D, EI F
Signature réguliére de |'inspecteur de I"entreprise i l b
Cahier de liaison Conforme /
Réponse aux cominentaires de La Poste ( | Déouform:on
Rédaction du plan de prévention | ! Coé'.ﬁﬁfu{";m
Sécurité / Siireté Conf 7
Présence des fiches Produits d'entretien l l ognt::;-::mgun
Respect des fréquences des prestations de pettoyage | 3 Coggc:lrtt_gslll:ou
Fersonael Respect des consignes (horzire ¢t date) { k| Coaforme /aon
P gn Conforme
Présence du matériel en état ¢t propre sur le site i 3 Conforme /non
. . Conforme
Matériel et Produit Conk 7/
Présence étiquetage des produits \ 2 c o(:tt'gﬁngon
. i Netioyage des vitres ) 2 x| x
MGG e Nettoyage des chissis \ 2 p x| xyx|x
Balayage ou aspiration réalisé § 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés y 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés i 2 x| x| x} x
Production Finition des meublants partie basse { 1 x| x
Finition des meublants partie haute 0 1 x| x| X x
Sols i 2 x| x| x]
Parois verticales | 1 y x| x] x
Cuvette WC \ ! X x1 X| x
Réservoir ! 1 x| x| x; X
Urinoirs \ | x| x| x X
Lavabos \ 1 X X X
. Poubelles \ 1 X[ x| x5 X
Sanilaires Brosse \ 1 X X
Miroirs ! I x| x X
Robinetterie I | X H x| x
Distributeur papier toilette ] 1 x| x| xg
Distributeur savon { 1 x| x!
Distributeur essuie main \ 1 x| xi
Ventilation du local | 1 x| xp x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x| |
. Lavage des sols réalisés . L [ x X X
Autres piéoes Finition des meublants partie basse 1 I x| xi
Finition des meublants partie haute /S 1| x{ x|«
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées \ 2 Cogf)c:lrg:;gon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage | 2 Cog.{)m;’zou
Sommes des coefficients L(,b 51
Nombre de points / Total des coefficients = (5 é z Seuil d'acceptabilits
s 0.80
Résultat du Contrdle out NON Application de pénalités : QUL/ NON

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

Nom et signature du pm?l%

Nom ¢t signature du représentant de La Poste

"~

. - . 1 . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B { Absence de poussieres
ST 2t C | Absence de traces
0 Non — Conforme | Un critére n'est pas validé D T Surface non zmsse &t nom solianic
. ; E | Surface bnllante
1 Conforme Les crittres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

[ (205

DATE DU CONTROLE : rA Ll ETABLISSEMENT : |l ?c:,v._,;&ﬂ Bt BeC
Horalres d'ouverture : ¢y hoo? IRSI; o
Effectifs du site :
Nb de Critéres Contrite
ELEMENTS DE CONTROLE points Coef Al BI CI DI E, =
Signature régulidre de Uinspecteur de I'entreprise A 1 Cugg?]r}:fn::on
Cahier de liaison Conforme /aon
Réponse aux commentaires de La Poste i 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention /’ ! Cog{)mfuigon
Sécunté / Siretd Couforms /oo
Présence des fiches Produits d’entretien ~1 | OConform: .
Respect des fréquences des prestations de nettoyage "3 3 Coggc:gg:uigon
Personnel - Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 5 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site 1 3 Cocnf) ?]}me —
. = ‘orme
Maténel et Produit p Conforme /non
Présence étiquetage des produits <l 2 Conforme
3 . Nettoyage des vitres [ 2 x| x
MEUBSCHEEES Nettoyage des chssis Zol 2 Tk x| x[x
Balayage ou aspiration réalisé 9, 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés yA 2 X Xl x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 2, 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants partie haute 4] l x| x| x| x
Sols ~1 2 | x| x| xf
Parvis verticales A 1 Xy x| x| x
Cuvette WC A ! X X3 X{ x
Réscrvoir P 1 x| x| x; X
Urinoirs A 1 x] x| x X
Lavabos A I X X X
. Poubelles A 1 x| x| xI x
Sanitaires Brosse A L X X
Miroirs A 1 x| x X
Robinetterie A 1 [x X x| x
Distributeur papier toilette 4 I x| x| xj
Distributeur savon A | x| xt
Distributeur essuie main P 1 x| x§
Ventilation du local A ! x| x| x
Balayage ou aspiration realisé A 3 x| x
. Lavage des sols réalisés A 1 X X X
Autres piees Finition des meublants partie basse P [ %] x
Finition des meublants partiz haute A 1 x| x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoydes A4 2 Coggourg:nigon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage A 2 COE{;?S;:M
‘ ‘ ‘ Sommes des coefficients ﬁ*{o 51
Nombre de points / Total des coelficients = Seuil d"acceptabilité
0.80
Résultat du Contrile OuI NON Application de pénalités : QUT/ NON
Constats d*anomalies / Actions Correctives ) AREDY
N & v
=X LAY
X =

o /

Nom et signature du reprcsenlam\ée La Po

,m/

No signature du prestataire
\Y I ('\Q} 7
o - - Absence de déchiet—- -
Notation | Appréciatien | Conditions d’attribution Absence de pousSiErcs
Absence de traces

0 Non - Conforme

Un critére n"est pas validé

Surface non grasse et non collante

; Conforme

Les catéres sont validés

Surface bnllante

| m 3 O oo

Absence de calcaire




POSTE

FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

pATE Dy conTRoLE: {0 [ LU TAOD

Horaires d'ouverture :
Effactifs du site :

IRSI:

ETABLISSEMENT : )(x (1 awe—of .

) . . Nb de Critéres Contréle
ELEMENTS DE CONTROLE . Coef
~ points A[ B|CI DI EI F
Signature réguliére de I'inspecteur de I"entreprise -~ 1 Conforme /non
R .. Conforme
Cahier de liaisen
Réponse aux commentaires de La Poste = 1 S
P ' Conforme
. , Conforme /non
o Reédaction du plan de prévention A l Conforme
LA Confonne /non
Présence des fiches Produits d’entretien -7 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ~1 3 Cog{::‘rlx_s;l]‘:on
G Conforme /non
Respect des consignes (horire et date) -1 k] Conforme
Présence du matériel en état et propre sur ke site 7 3 Conforme /non
. . Conforme
Matériel e1 Produit Conforme fnon
Présence étiquetage des produits 7 2 Conforme
i . Nettoyage des vitres -1 2 x| x
e Nettoyage des chassis 1 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé — 2 x| x
Piéces recevant du Lavagc des sols réalisés - 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vilrés - 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse [} i x| x
Finition des meublants pantie haute A 1 X| Xi x| x
Sols -7 2 x| x}
Parois verticales - ] x x| x| x
Cuvette WC - ] X x} x| x
Réservoir - l x| x| xT X
Urinoirs - | X x| x X
Lavabos -2 1 X X X
. Poubelles - 1 x| x| x§ x
Sanilaires Brosse = I 5 ™
Miroirs - 1 X| X X
Robinetierie ) IR IH x| x
Distributeur papier toilette 1 U x| x| xg
Distributeur savon -1 1 x| x!
Distributeur essute main - l x| x;
Veatilation du local - | x| A x
Balayage ou aspiration réalisé —~7 2 | x| xy 1
. Lavage des sols réalisés - 1 Ix X X
Autres pidces Finition des meublants partie basse i3] 1 x|
Finition des meublants partic haute [ 1 x{ x| «7
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + netioyées ] 2 Cog‘l;c:lrtr_:;‘l:r;on
- . /
Extérieurs el abords Absences de déchets et balayage A 2 Coggorl?::n:on
Sommes des coelficients (’l ,x 51
N . . = U
Nombre de points / Total des cocfficients 05 l.{ /g Seuil d*acceptabilité -
0.80
Résultat de Contrale ol NOMN Application de pénalités : QU1 / NON

Constats d¢'anomalies / Actions Coreectives :

Nom et signamm@

Nom et signature du représentant de La Poste

— L. . . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d*attribution B | Absence 8¢ poussiares
C | Absence de traces
- . L.
0 Mgz Conforme | Un criténe n'est pasya}llde.:.‘\ D | Surface non grasse et non collante
| Confi L ., ’\T:l“" E | Surface bnllantc
onforme €5 cntéres s?rltsa idés F | Absence de calears

(=5 Y




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

i e o e
USRI G L (L[ Wl2en™S ETABLISSEMENT : "D~ € (g LT e ¢ o nl@
Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
Critéres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | coer oot E
points Al B[ Cl DI EI F
) » Signature réguliére de I'inspecteur de 'entreprise -7 1 Coggc:lr;:;:nn
Cahier de liaison Conforme fnon
Réponse aux commentaires de La Poste ~7 1 Conforme
. . !
o ' Rédaction du plan de prévention - | Cog)c:lr}::n:on
Sécurité / Sdreté Conforme fmon
Présence des fiches Produits d’entretien o | Conforme
. 1 Respect des fréquences des prestations de nettoyage -7 3 Cogg:?:ﬁi:‘m
ersonne ;
. . -7 Conforme 'non
Respect des consignes {horaire et date) 3 Confonne
Présence du matériel en état et propre sur le site T 3 Conformesfagn
. . Conforme
Maténiel et Preduit Conforme foon
Présence éliquetage des produits 1 2 OConfonn ¢
) . Nettoyage des vitres — 2 x| x
. — Nettoyage des chassis - 2 | x| x| x[x
Balayage ou aspiration réalisé — 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés -3 2 X X| x
Public ou espace de Nettoyage des pontes el des guichets vitrés -1 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse -1 1 x| x
Finition des meublants partie haute -~ 1 X| x| xf X
Sols T 2 x| x| x!
Parois verticales . 1 x; x| xI x
Cuvette WC o 1 [ x x1 x| x
Réservoir - I [ x] x| %, X
Urinoirs -1 1 x| x| x X
Lavabos - 1 X X X
. Poubell ] x| x] x
Sanilaires (l;umsscw =2 i : X
Mirmirs 4;7 1 x| x X
Robinetierie - I E e x| x
Distributeur papier toiletie = 1 [x]x]xg
Distributeur savon -y 1 x| x
Distributeur essuie main - 1 x| x
Veatilation du local -7 1 X| x| X
Balayage ou aspiration réalisé -7 2 x| x
i Lavage des sols réalisés ~7 1 X X X
GO LD Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants partie haute - I x| x| x
. o . . Conforme ‘non
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées | 2 Conforme
Extérieurs el abords Absences de déchets et balayage «] 2 Cogicgf-r:;[.:gon
Sommes des coefficients f)_?) 5!
TS —5
Nombre de points / Total des coefficients O\rtj:;/r_n . Seuil dacceptabilité ;
0.80
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : OU1/NON

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

l Ay, /é\_,. /7

——
L__,-__.—-—""_'_-—‘-’
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste
. - . , A | Absence de déchets
Netation Appréciation | Conditiouns d'attribution B | Abscnce de poussieres
. . - C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére o'est pas valide D | Sutace hon grassc ¢f non collante
] Confi Les crité . E [ Sudace brllante
onforme es critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

Effectifs du site :

VRIS

DATE DU CONTROLE : ¢
Heraires d'ouverture ;

IRSI:

ETABLISSEMENT:  (2.( SQJ&()__»

Critéres Contrile
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo
points AlBIClDIEl F
Signature réguliére de |'inspecteur de |"entreprise /// | Cogg?l?gzi:on
Cahier d linison
; : Conforme /non
Reéponse aux commentaires de La Poste -1 ! Conforme
Rédaction du plan de prévention 7 1 Co(r:lll;r;srerézon
Sécurité / Sireté Conforme fmon
Présence des fiches Produits d'entretien 7 | Cnnrtl';':meo
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ~1 3 Coggﬂ::lé:on
SR Conforme /non
Respect des consignes {(horaire el date) -7 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site -t 3 CDS{::;::{;:D"
Matériel et Produit Conforme foon
Présence étiquetage des produits i) 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres -~ 2 x| x
MEEe R Netloyage des chissis T 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé <7 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés - 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés ~1 2 x| x| x| x
Production Finition des mcublants partie basse O 1 x{ X
Finition des meublants partie haute 1 | Xi %! x) x
Sols -1 2 [ x| x[«f
Parois verticales -t 1 X X{ x} x
Cuvette WC 1 t X xt x| x
Réservoir -1 [ x| x| x§ X
Urinoirs 7 1 x! x| x X
Lavabos -~y 1 X X X
. Poubelles 1 1 X[ x| % x
Sanitaires Brosee 3 i m &
Miroirs g 1 x| x X
Robinetterie 1 1 [x i x| x
Distributeur papier toilette - 1 x| x| x
Distributeur savon = 1 x| «
Distributeur essuie main -1 1 x| x
Venltilation du local = 1 x| xp x
Balayage ou aspiration réalisé T 2 x| x| 1T
. Lavage des sols réalisés q 1 X THE
Autres pidces Finition des meublants partie basse [0 1 x| «
Finition des meublants partic haute 0 1 x| x| «F
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoydes ) 4 2 Co&f)on?::;:m
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage wpsf 2 Conforme /non
Sommes des coefTicients L‘f& 51
Nombre de points / Total des cocfficicnts = O) \L L Zo . Seuil d"acceptabilite ;
0.80
Résultat du Contrile oL NON Application de pénalités ; OUI/ NON

Constats d’anomalies / Actions Correctives

-

Nom et signature m

Nom et signature du représentant de La Poste

e . L. e Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution Absence de poussieres
0 Non — Conforme | Un critére n"est pas validé Absence de traces

Surface non grasse et non collante

1

Conformne

Les cntéres sont validés

Surface brillante

| Of ) o] >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : OF/If 1%
Horaires d'ouverture :
Effectifs du site ¢

ETABLISSEMENT : /- ?OU\/'\R% :
IRSI :

Critéres Contril
ELEMENTS DE CONTROLE NDAdE | pup e
points AI Bl CI DI E| F
Signature réguliére de F'inspecteur de " entreprise | | Cocngc:lr;g;!l‘gon
Cahier de liaison Cont P
Réponse aux commentaires de La Poste | l Co:rfl::::mzon
Rédaction du plan de prévention | | Cog):rjl:gcn;‘l:on
Sécurité / Sareté ConF F
Présence des fiches Produits d entretien \ 1 Ogomem:m
Respect des fréquences des prestations de nettoyage \ 3 Coggt:ll}g:ﬂton
Personnel Cont, A
Respect des consignes (horaire et date) | 3 D(r;ﬂ(;r}:;ngon
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 e
- . Conforme
Matériel et Produit Conforme /oun
Présence étiquetage des produits ] 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres \ 2 X| x
Vitres et Chissis Nettoyage des chissis ) 2 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé \ 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés ) 2 X x| x
Public ou espace de Nenoyage des portes et des guichets vitrés ] 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse t 1 x| x
Finition des meublants partie haute o 1 ) x| x| x
Sols y 2 x] x! x
Parois verticales ' I xp x| x[ x
Cuvette WC ] t X xi x| x
Réservoir 1 | x| x[ xt X
Unnoirs ] 1 x| x| x X
Lavabos ! 1 X X X
L Poubelles ! 1 x| x| x§ x
Sanitaires Brosse I 1 X X
Miroirs ) 1 x| x X
Robinetterie [ { X Xy x{ x
Distributeur papier totlette 1 1 x| x| xp
Distributeur savon ] | x| xt
Distributeur essuie main [} 1 x| X
Ventilation du logal \ 1 X| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
" . Lavage des sols réalisés | 1 X X X
e Finition des meublants partic basse [ [ x| xi
Finition des meublants partie haute O IEIEIEL
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + ncttoyées \ 2 Conforme faon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage 1 2 Cog.(f;rgﬂ:on
. . P Sommes des coefficients W l) 51
Nombre de points / Total des coefficients = ‘))é é Seuil d"acceptabilité :
0.80
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : OUL/ NON
Constats d'anomalies / Actions Correctives :
Nom et signature du pmsﬁ“é—'_‘* Nom et signature du représentant de La Poste
. .. L e A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attributien B | Absence de poussieres
. . e C | Absence de traces
0 D R e R D | Surface non grasse et non collante
.. . E | Surface bnllante
| Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :
Horaires d'ouverture :

Effectifs du site :

LB Lol

IRSI:

ETABLISSEMENT : E&'Q%\"ﬂ-\-

; Critd t
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo | Critéres Contrdle
points alBlc|p|E] F
Signature réguliére de I'inspecteur de [ entreprise ] { Cocug:[:fl:,l;;"gon
Cahier de lizison Conk P
Réponse aux commentaires de La Poste ! 1 ocoourgfmgon
Reédzaction du plan de prévention \ 1 CUE{,E::O"
Séeurité / Sireté Conf: P
Présence des fiches Produits d entreticn ! i OCO(:J.rfEc?:mgon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage I 3 Cogf’c;rft_gemigon
Personnel Conf ’
Respect des consignes (horire et date) ] 3 Ocoﬁ:m:‘m
Présence du matériel e état et propre sur e site ¥ 3 Conforme fuon
. . Conforme
Matériel et Produit 1 Conlorme /aon
Présence étiquetage des produits 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres [ 2 x| x
VTSGR B Nettoyage des chissis w 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiratioa réalisé \ 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés i 2 x{ x| x| x
Production Finition des meublants partie basse \ 1 x| x
Finition des meublants partie haute ) U x] x| %] x
Sols \ 2 | x| x{x«
Parois verticales 1 1 x; x| x[ x
Cuvette WC | 1 X X3 x| x
Réservoir \ | x| x| x} X
Urinoirs { [ x| x| x X
Lavabos 1 1 X X X
. Poubelles t 1 x| x| x] x
Sanitaires Brosse ] 1 X X
Miroirs 1 1 x| x X
Robinetterie O I E X3 X
Distributeur papier loilette j L | x| x| x
Distributeur savon \ | x| X
Distributeur essuic main \ 1 x| x
Yentilation du local 1 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé \ 2 | x| x
X Lavage des sols réalisés \ 1 X X X
Autres pidces Finition des meublans partie basse | i x| xi
Finition des meublants partie haute [é] Ul x] x| x!
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées o 2 Cogg‘g‘:n';:‘m
L. . Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage O 2 Conforme
Sommes des coefficients Cg\f 51
i H = jr
Nombre de points / Total des coefficients Seuil d"acoeptabilité -
0.80
Résuftat du Coantrble oul NON Application de pénalités : OUL/ NON
L .
Constats d*anomalies / Actions Correctives : L F eS I E

29 NOV. 2023

Nom et signawre du prestataire
E—

Nom et signature du représentant de La Poste

- . , Absence de déchels
Notation | Appréciation | Conditions d'attribution Absence d poussiires
0 Non — Coeforme | Un critére a’est pas valide A

Surface non grasse et non collante

{

Conforme

Les critdres sont validés

Surface brillante

| QO |

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE 7% / {1 [Ty

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

Co

ETABLISSEMENT :
IRSI :

ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o, Critires Conirdle
points AIBIC[D' E| F
Signature réguliére de I'inspecteur de I"entreprise ~7 1 Cog&m:;gon
Cabhier de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste 7 H Coal;t:lrfl_;l:[;’gun
Rédaction du plan de prévention -7 l CDEE:E:;;T"
Sécurité { Sareté Conforme /mon
Présence des fiches Produits &' cntretien = | Ogonforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage 7 3 Coggmﬁi:on
Personnel
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Cogﬁc:;z:;:on
Présence du matériel en étal et propre sur le site o k] Cog{;rrr::r::on
Matériel et Produit ; Conformme /on
Présence étiquetage des produits 1 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres -7 2 Xl x
MU Nettoyage des chiissis K 2 | x| x} x]x
Balayage ou aspiration réalisé > 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés ‘-",l 2 X X| x
Public ou espace de Netioyage des portes et des guichels vitrés ; 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partic bassc o | x| x
Finition des meublants partie haute .4 | x| x| x| x
Sols - 2 x| x| x?
Parvis verticales 7 [ xg x| x| x
Cuvette WC —7 [ X x4 x| x
Réservoir 7 ] x| x| x} X
Urinoits 7 | x| x| % X
Lavabos i 1 X X X
. Poubelles - ] x) x| x! x
Sannaires Brosse — i & X
Miroirs ~ 1 x| x X
Robinetterie 7 1 X Xy x| x
Distributeur papier toilette -t 1 x{ x| xj
Distributeur savon —r t x|
Distributeur essuie main - 1 x| x5
Yentilation du local 7 1 X| x| x
Balayage ou aspiration réalisé - 2 x| x{ 1
) Lavage des sols réalisés 7 1 X HE:
G Finition des meublants partie basse 3 | x| x}
Finition des meublants partie haute (4] 1 x| x| xT
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées <7 2 Coggc:lr;;l;;:on
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage 4 2 Cog]c:ll};lzizon
Somenes des coefficients C\,‘Q q
Nombre de points / Total des coefTicients = O\(.L 0/ Seuil d'acceptabilité -
= 0.80
Résuitat du Coatrile oul NON Application de pénalités : OUL/ NON //. ﬂh\

Constats d"anomalies / Actions Correctives ;

> <
™ T 0
N iorsyoe

> .

Nom et signature du pmmﬂg:—

Lo 5 R

- : .
Nom et signature du représentant de La P‘E‘E R ':f

hd
T ™

. . . . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B | Absence de poussiéres
L ik C | Absence de traces
0 Non - Conferme | Un critére n’est pas validé R e D
Cont L N .. E | Surface ballante
1 onforme es criléres sont validés F | Absence de caloaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE
Horaires d'ouverture :

Effectifs du site :

LShi i

ETABLISSEMENT
IRSI;

: FMMQQ) SNy

¢ Critéres Contr
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo L LET I
points Al Bl c|o[E] ¢
Signature régulidre de I'inspecteur de I"entreprise | [ Cuggourg;’l:on
Cahier de liaison Conforme /
Réponse aux commentaires de La Poste & | Co nfo:mgon
Rédaction du plan de prévention \ | Cogf;c:lrf.:{:;égon
Sécurité / Sareté Coaforme /
Présence des fiches Produits d"entretien \ 1 Con};‘fm:"“
Respect des fréquences des prestations de nettoyage Y 3 Cog&:lrglggon
Personnel Cenforme /oon
Respect des consignes (horaire et date) \ 3 Confo rmgo
Présence du matériel en état et propre sur le site § 3 Couforme /non
. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /oon
Présence étiquetage des produits I 2 Conforme
. R Nettoyage des vilres 2 x| x
Vitres et Chilssis Netioyage des chssis 2 | x| x| x[ x
Balayage ou aspiration realisé v 2 x| x
Pigces recevant du Lavage des sols réalisés i 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vilrés \ 7 x| x x| x
Production Finition des meublapts partie basse \ i x| x
Finition des meublants partie haute [@)] 1 x| x| %] x
Sols | 2 x| x| x
Parois verticales [ 1 Xf x[ x| x
Cuvette WC t 1 X x4 x| x
Réservoir 1 1 NEIE X
Urineirs \ 1 x| x| x X
Lavabos \ 1 X X X
o Poubelles { 1 X x| x] x
Sanitaires Brosse I I X &
Miroirs | 1 x| x X
Robinetterie \ 1 X Xy x| x
Distributeur papier toilette i I [ x]x[x
Distributeur savon { | x| xl
Distributeur essuie main i 1 X| x
Ventilation du local I 1 x| % x
Balayage ou aspiration réalise \ 2 X! x
s Lavage des sols réalisés i I | x X X
L Finition des meublants partie basse \ 1 x| xi
Finition des meublants partie haute [&) 1 x| x| «f
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées { 2 Cogﬂt:g;’:on
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Cogf}mer;gon
Sommes des coefficients CE { 51
Nombre de poiots / Total des coefficients = -
ombre de poin 3 Seuil d'acceptabilits :
Résultat du Contrile oul NON Application de pénalités : OUL/ NON (\\“\ /\/,
Couostats d'anomalies / Actions Correctives ; /t;'é } ‘{\,\‘% "4'2
Toua .
ot s
o S &
.'\/ ’ L- ’d
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste \..J‘_,,./'
I . e e A | Absence de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence de poussieres
. . ‘s C | Absence de traces
Y Non - Conforme | Un critére o'est pas valideé D | Surface non grasse et non collante
. . E | Surface brllante
| Conforme Les critéres sont validés F | Abseace de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : G (/1% ETABLISSEMENT : ce,ccum P ‘> 0y mup@
Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | | Critires Contrdte
points AI B|C| D[ EI F
Signature réguliére de |'inspecteur de Uentreprise i 1 Conclgtzlrftg;;:on
Caluer de liaison
Ré ires de La Paste l Conforme /non
éponse aux commentaires 5 ( Conforme
Rédaction du plan de prévention { 1 Cogf)z}%:re':lgon
Séeurité / Sdreté Conforme /on
Présence des fiches Produits dentretien { l Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage | 3 Cogf’ﬁg;:;on
Pecsonnel Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) f 3 Conforme
Présence du matérie! en état et propre sur le site \ 3 Cogf(:lr;ne —
Matériel et Produit C nj? orm,e
Présence étiquetage des produits l 2 ococ;rtl_:)l:nzon
] K Neteyage des vitres i 2 X{ X
Vitres et Chissis Nettoyage des chissis \ 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé } 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés } 2 X Xi X
Public ou espace de Neltoyage des portes et des guichets vitrés i 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse 1 | x| x
Finition des meublants partie haute 8] | x{ x| x| x
Sols ] 2 x{ x| x]
Parois verticales I 1  xf x| x
Cuvette WC [ t X Xl x| x
Réservoir 1 1 x] x| x! X
Unnoirs | | x| x| x X
Lavabos [ 1 X X X
o Poubelles | 1 x| x| xj x
Sanitaires Brosse 1 1 X X
Miroirs i 1 x| x X
Robinettene 1 I E: X x| x
Distributeur papier foilette [ U ] x[ %] x
Distributeur savon | ! X| x
Distributeur essuie main ! 1 x| x
Ventilation du local A 1 X| %] %
Balayage ou aspiration réalisé { 2 A EI
. Lavage des sols réalisés { 1 [«x X X
G Finition des meublants partie basse { 1 x| x3
Finition des meublants partie haute e | x| x| x¥
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées £ 2 Cog?ng:_;gon
Extériewss et abords Absences de déchets et balayage ! 2 Cog{)?]?;\;;:on
Sommes des coefficients (4,5)— 51
. yr— T3
Nombre de points / Total des coefficients = q f& /e;.- Seuil d'acceptabilité -

0.80

Résultat du Contrble

oul NON Application de pénalités : OUI/ NON LA pOSTF

Canstats d’anomalies / Actions Correctives :

L ¥ I

Conforme

Les critéres sont validés

b 7Y
— 762590
Nom et signature du pres Nom et signature du représentant de La Poste
. . . T A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attributien B | Abscace de poussidres
. \ . 32 C | Absence de traces
0 Non —Conforme | Un critére o'est pas validé D T Surface von grasse e non colane
E | Surface brillante
F

Absence de calcaire




FIGHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE : 161 1[1 3
Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT : & ot me Y2 Cllun \
1RSI :

1 Critéres Cont
ELEMENTS DE CONTROLE ND e | (pep i iiEres Conirdle
points Al 8] c|[p[E[ F
Signature régulidre de Uinspecteur de I'entreprise i l Cogfoc:lr}ggzou
Cahuer de liaison Conforme
Réponse aux commentaires de La Poste | 1 Conform:on
Rédaction du plan de prévention \ | Cual;onrgggon
Sécunté / Sdreté Conforme 7
Présence des fiches Produits d entretien i 1 Co nrg:mgon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ‘ 3 Cocnfoc:]?::ng:on
Personnel
Respect des consignes (horaire et date) ¥ 3 Coggﬁgzou
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 Conforme /non
(ki . Conforme
Maténel et Produit Conforme foon
Présence étiquetage des produits ! 2 Conforme
- . Nettoyage des vitres N 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chissis 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 2 x| x
Piéces recevaat du Lavage des sols réalisés 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés | 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse D 1 x| x
Finition des meublants partie haute [} | x| x] x| x
Sols y 2 x| x| x}
Parois verticales [ I 4 x| x| x
Cuvette WC \ 1 X X} x| x
Réservoir \ 1 x| x] x¥ X
Urinoirs ' 1 x| x| x X
Lavabos { 1 X X X
. Poubelles \ 1 x| xlx x
Sanitaires Brosse ] I | x X
Miroirs [ 1 x| x X
Robinetterie i 1 X Y x| x
Distributeur papier toilette 1 L I xfxlx
Distributeur savon | 1 x| x
Distributeur essuie main | L x| x
Ventilation du local ! L x| ] x
Balayage ou aspiration réalisé ] 2 x| x
. Lavage des sols réalisés { | X X X
Autres p Finition des meublants partie basse O 1 x| xi
Finition des meublants partic haute O IR
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées \ 2 C°g§::}-[:f£°"
Extérieurs et abords Absences de déchets et batayage \ 2 Cocn{)mn!gon
Sommes des coefficients Q9 Q 51
Nombre de points / Total des coefficients = _) L{{j Seuil d'acceptabilié :
0.80
Résultat du Contrile out NON Application de pénalités ; OUT/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives : %'1 )
; (:’I:L' (Sx .
o X IV

Nom et signature du pW

Nom et signature du représentant de LG5tz 43\ -

1 Conforme

Les critéres sont validés

S L Coaditions d"attributi A | Absence de déchets
MNotaticn | Appreéciation oaditions d'attribution B | Abscnce de poussiéres
. ] . C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critéee a’est pas validé D T Surfoce non < S ionointe
E | Surface brllante
F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

pate pu controte : AN UL 200y

Horalres d'ouverttire :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSH :

=/Jm(c°5 £ed ey

; Critéres Contréle
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | coef
points ale]c[p]E] F
. L —_ . . Conforme /non
_ N Signature réguticre de I'inspecteur de | 'entreprise T i Conforme
Cahier de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste - | S
pe e Conlonme
Rédaction du plan de prévention -7 | SILLG hton
o Conforme
Sécurité / Sareté = Conforme fnon
Présence des liches Produits d'entretien | Conforme
Respect des lquences des prestations de nettoyage -7 3 Co&f::‘r'l_:;';gon
e -7 Conforme /non
Respect des consignes (horaire ¢t date) 3 Conforme
Présence du matériel en éat et propre sur le site 1 3 e
L. . Confonne
Maléniel et Produit
Présence étiquetage des produits - 2 Cenforme /non
quetag P! Conforme
. = Nettoyage des vitres =) 2 x| x
Ml 2 Nettoyage des chissis -1 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 7 2 X)X
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés -7 2 | x xpx
Public ou espace de Netloyage des portes et des guichets vilrés -3 2 x| x| x
Production Finition des meublants partie basse -1 1 x| %
Finition des meublants partie haute A ) x| x] x] x
Sols -7 2 x| x| x]
Parois verticales - 1 x x| x[ x
Cuvette WC 7 1 X x! x| x
Réservoir -7 1 x| x[ X X
Urinoirs -7 1 X x| x X
Lavabos «r I X X X
o Poubelles -7 ] x| x| xT x
Sanitaires Brosse 7 1 X X
Miroirs -~ 1 x| x X
Robinetterie -1 [ X Xy X| X
Distributeur papier loilette ot 1 x| x| xj
Distributeur savon - 1 x| x!
Distabuteur essuie main - 1 X| %
Ventilation du local -1 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalise ., 2 x| x
N 3 Lavage des sols réalisés ' 1 X X X
SRS Finition des meublanis partie basse -t 1 x| x}
Finition des meublants partie haute @ T | x| x{ «T
. e S i Conlfonne /non
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -1 2 Conforme
.. . Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage 7 2 Conforme
Sommes des coefficients X/D 51
. = . - )
Nombre de points / Total des coeflicients (\_g / Seuil d"acceptabilité
o, 0.80
Résultat du Contrile ol NON Application de pénalités : Ol_{b’ ?{Qﬁ\\
Constats d*snomalies / Actions Correctives : o i, \
T e % W\
1. \5\ w1
: e j
i fd:f) ‘// _:‘)

Nom et signature du prestatai

AT

Y

<5
Nom et signature duff’cb:ésgqmﬁr.'dc La Poste

o . - e A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B | Absence de poussiares
S - C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas valide D [ Surface non grasse et non collante
. o E | Surface bnllante
l Conforme Les critéres sont validés :
F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :
Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

WS{({{’IU:’B

ETABLISSEMENT :
IRSI :

y ) . i
RN TS R e

; itéres C
ELEMENTS DE CONTROLE M:! . Coef Critéres Contrdle
points Al Bl c[Dp] E[ F
. A T . . Conforme /non
Signature réguliére de I'inspecteur de Ientreprise 4 | Conforme
Cahier de liaison Conft 7
Réponse aux commentaires de La Poste -~ 1 ogozrrrgﬁnzo"
Rédaction du plan de prévention -7 | Coggc:‘l}l'zl;'!lgon
Sécunité / Sireté Conforme fnon
Présence des fiches Produits d entretien ﬂ 1 i
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ,7 3 Cog&:g;::gnn
seenesl Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site 3 S
R : Conforme
Maténel et Produit Conforme /non
Présence étiquetage des produits -7 2 Conforme
. o Mettoyage des vitres A7 2 x| %
MG Nettoyage des chassis w1 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé -1 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés A 2 X x| X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 7 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse -t 1 x| x
Finilion des meublants panie haute i 1 x| x| x| x
Sols =1 2 x| x| x]
Parois verticales 7 1 X X L
Cuvette WC - 1 X x1 X[ x
Réservoir - 1 x| x| x3 X
Urinoirs T T [ x] x] x{ X
Lavabos = | X x1 X
o Poubelles o 1 x| x} x5 x
Sanitaires B = 1 = =
Miroirs -7 1 Xt x X
Robinetterie - IE: Y x| x
Distributeur papier loilette - 1 x| x| xq
Distributeur savon "1 1 xt xl
Distributeur essuie main -~ 1 x] x
Ventilation du local -1 1 X] X] X
Balayage ou aspiration réalisé ~7 2 [ x[xp |
A ac Lavage des sols réalisés — IHE Xy X
ISP Fimition des meublants partie basse s [ x| xi
Finition des meublants partie haute @] 1 x| x| «T
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées 7 2 COE{::S:;;?“
Extérieurs et abords Absences de déchets et balnyage - 2 Coggc:‘mzon
—
Sommes des coefMicients| T2y { 51
5 Fy— o
Noembre de points / Total des coelTicients O\:ﬂ 3 Seuil d'acceptabilité :
0.80
Résultat du Contrdle ot NON Application de pénalités ; QUI / NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives :
‘:\V‘ M 04/)
\3 N
{’) /\\ ﬁ
T i ’Lb -]
Nom ¢t signature d: taire Nom et signature du représentant de !Bste %
NS e e
Notali Appréciati Conditions d*sttributi A | Absence de déchets
otation ppréciation onditions d'altribution B | Absence de poussieres
PR . C | Absence de traces
0 Non - Confonne | Un cntére nest pas validé D [ Surfoce ton grasse & on collante
: Conf L . lidé E | Surface brllante
onforme es critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATEDUCONTROLE : (%

Horaires d'ouverture ;
Effectifs du site :

TRELEN

ETABLISSEMENT
IRSI:

: (‘ffl_‘(//f’%qmn’\ Q

b de

Critéres Contrdle

ELEMENTS DE CONTROLE . Coef
pints Al Bl c[o]E] F
g - L 8 . Confonne /non
) N Signature réguli¢re de inspecteur de ['entreprise - l Conforme
Cahier de liaison Conforme /mon
Réponse aux commentaires de La Poste 7 | e
Rédaction du plan de prévention -t | Co&f;or}ne h!on
T nforme
Sécurité / Sitretd Conforme /non
Présence des tiches Produits d"entretien =7 1 Conforme
Respect des fréquences des presiations de nettoyage Ly 3 Cog{)n:.lrg::t:gun
e ; Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) -1 3 Conforme
Présence du maténiel en état el propre sur le site =1 3 ST
o . Conforme
Matériel et Produit Conforme /mon
Présence étiquetage des produits i 2 Conforme
R .. Ncttoyage des vitres 7 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chassis - 2 x| xf x| x
Balayage ou aspimtion réalisé 7 2 x| X
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés T 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 7 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse 0] | x| x
Finition des meublants partie haute A 1 x| x| xJ x
Sols -1 2 x| x| x}
Parois verticales 7 1 x xI'x[ x
Cuvette WC 7 ! X x1 x| x
Réservoir ’ 1 x| x| x} X
Urinoirs 7 1 x| x! xj X
Lavabos i ] X X X
S Poubelles 4 ] x| x| xI x
anitaires BI'DSSC o i X X
Miroirs = 1 x| x X
Robinetierie -7 ] X X! x| x
Distributeur papier toilette 7 1 x| x| x
Distributeur savon 7 | x| xt
Distrbuteur essuie main g 1 x| x
Ventilation du focal . 1 x| x1 x
Balayage ou asptration réalisé - 2 x| x| ¢
- Lavage des sols réalisés - L [ x X X
G Finition des meublanls partic basse G [ x| %t
Finition des meublants partie haute o 1 x| x| «t
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs pinstiques + nettoyées 1 2 C°(‘:‘£‘:"}2;;2°“
Extérieurs et abords Absences de déchets el balayage 2 2 Cog{::lr[:';ls[;’:on
Sommes des coefficients (f. AL
Nombre de points / Total des coefficients = ¢ L'? Seuil d"acceptabilité -
1Y {o.
Résuleat du Contrdle ol NON Application dec pénalités : QUL NON

Constats d'anomalics / Actions Correctives :

Nom et signature du prestataire B ::>

Nom et signature du représentant de La Posle

. Trr . ST A | Absence de déchets
Notation Apprécintion | Conditions d attribution B | Absence de poussidres
S ; C | Absence de traces
0 Non - Cenforme | Un cntére n'est pas validé D [ Surface noa grasse et nion collante
\ Conforme Les crité Tide E | Surface ballante
onforme es critéres sont validés F | Absence de caloaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

pATE DU conTRoLE : O [11] Q4
Horaires d'ouverture :

Effectifs du site :

ETABLISSEMENT : Gcﬂ.ime/w&()q
IRS :

ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o, Criferes Controle
points al Bl c| o[ E] F
Signature céguliére de I'inspecteur de I"entreprise l L Cogforme /aon
Cahier de liaison Conforme /aon
Réponse aux commentaires de La Poste | 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention I { Coél{;:g;{l:on
Sécurité / Sareté
Présence des fiches Produits deatretien [ | Coglorue iog
Respect des fréquences des prestations de nettoyage | 3 Cogf‘;zft:;tligon
Personnel : Conforme /
Respect des consignes (horaire et date) \ 3 OCo?-xfonn';OD
Présence du matériel en état et propre sur le site | 3 cogg‘:s.::ﬂi:on
Matériel et Produit _ Conforme /0on
Présence étiquetage des produits \ 2 Conforme
: . Nettoyage des vitres | 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chassis j 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiralion realise () 2 | x| x
Pigces recevant du Lavage des sols réalisés (o) 2 X X X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés \ 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse t | x| x
Finition des meublants partie haute ' 1 x| x| x| x
Sols { 2 | x| x|«
Parois verticales ( 1 x; x[ x| x
Cuvette WC I t X 1 x| x
Réservoir 1 x| x[ g X
Urinoirs ! x| x] %] X
Lavabos | 1 X X X
: Poubelles { 1 x| x| x§ x
Sanitaires Brosse " 1 X Xi
Miroirs | 1 x| ! X
Robinetterie | 1 | x X5 x| x
Distributeur papier toilette | 1 x{ x| xi
Distributeur savon | 1 x| x
Distributeur essuie main 1 1 x| x
Ventilation du local ] { x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé | 2 x] x| ¢
. Lavage des sols réalisés { 1 | x Xy X
Autres piéces Finition des meublants partie basse i 1 x| xi
Finition des meublants partie haute \ T EIE
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées a 2 Cogﬁ:ui:o"
Extérieurs et abords Absences de déchets et batayage l 2 Cng)%l}rg:uigon
Sommes des coefficients i & 51
Nombre de points / Total des coefficients = q l[ ‘)/C,l N Seuil d"acceptabilits
0.80
Résultat du Contrile ot NON Application de pénalités : OUI -’N()L ZMIS N

Coustats d'aoomalies / Actions Correctives : //\‘\1: n, )é"\
“" ) K :
i ) {:}P y K-%\ 2 !
Lol S
= f, (,; . _‘\.
Noin et signature dupﬁmﬁ Nom et signature du représe goLa Rasks
de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d’attributioa 3 ::z:f;: e ;ﬁ:iéms
. i C | Absence de traces
0 Non — Conforme | Un cntére n'est pas validé D | Surface oon el oon collante

uriace ante

1 Conforme Les critéres sont validés

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : & [i1f€ D

ETABLISSEMENT : G(;AQJ\V'@

Horaires d'ouverture : iRS1:
Effectifs du site :
ittres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde [ | Crittres Contrdle
points AI BI CJ DI EJ F
Signature réguliére de |'inspecteur de I'entreprise \ 1 Coggﬂ:;i:m
Cahier de liaison Conforme /o
Réponse aux commentaires de La Poste \ | C o‘:-lrt!grmeon
) Rédaction du plan de prévention \ | Cogﬁ%rg;;?"
Sécurité / Sireté Conforme /non
Présence des fiches Produits d'entretien | I Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage \ 3 Coggc:‘r;gsigon
GLant) Conforme /oy
Respect des consignes (horaire et date) ‘ 3 Con.rtr'grcm con
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 Cooforme foon
.. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /
Présence éliquetage des produits { 2 Confonn::ou
. .. Nettoyage des vitres \ 2 X} x
Vitres of Chissis Nettoyapge des chissis \ 2 x| xp x| x
Balayage ou aspiration réalisé \ 2 x| x
Pitces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 1 2 X x] x| x
Production Finition des meublants partie basse \ 1 x| x
Finition des meublants partie haute o | x| x| x| x
Sols \ 2 x| x| x}
Parois verticales | i x x| x| x
Cuvette WC i 1 X x4 x| x
Réservoir i L | x| x| «f X
Uninoirs \ | x| x| x X
Lavabos i ] X X X
: Poubelles [ i X} X] x5 x
Sanitaires Brosse I 1 5 &
Miroirs 3 1 x| x X
Robinetierie \ L | x X x| x
Distributeur papier toileite i I T x] =] x
Distributeur savon | 1 x| x!
Distributeur essuie main | 1 x| x
Ventilation du local i 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé \ 2 x| x| 1!
. Lavage des sols réalisés ! 1 X X X
G Finition des meublants partie basse i ] x| x
Finition des meublants partie haute (@] P x| x] «x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées i 2 Cogf)memi:on
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Coaf;onrfl::nigou
" Sommes des cocfficients u c) sl
r 0 = 9 7
Nombre de points/ Tota! des coefficients % /CD Seull'd"acceptabilité
0.80
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : OL1/ NON
Constats d'anomalies / Actions Correctives :
6 140 e
. KL
Nom et signature du pmsmt@—— Nom et signature du représentant de La Poste
N . - et e A | Absence de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence de poussiéres
. . o C | Absence de traces
0 Nan — Conforme | Un critdre n’est pas validd D | Surface non grasse et non collanite
., as E [ Surface bnllante
1 Conforme Les critéres somt validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : O [{ 1123

Horaires d'ouverture ;
Effectifs du site :

IRS!:

ETABLISSEMENT :@j‘n@ne\/.@ G’ 'c;’LQ@?

i Critéres Contral
ELEMENTS BE CONTROLE Nbde | cper T
points Al Bl c|D|lE[ F
Signature réguliére de ['inspecteur de " entreprise | l Cocngont;:;;gon
Cahier de baison
. . i Conforme /non
Réponse aux commentaires de La Poste i | Conforme
Reédaction du plan de prévention | 1 Cogf)ﬁt;rllgon
Sécurité / Shireté Conforme /oo
Présence des fiches Produits d’entretien | 1 Confore
Respect des fréquences des prestations de nettoyage { 3 Cog{’c:lrt[g;gun
T Conforme /oon
Respect des consignes (horaire et date) { 3 Conforme
Présence du maténiel en état et propre sur le site [ 3 Cogf bl
e . onforme
Matériel et Produit
. . . Conforme /oon
Présence étiquetage des produits | 2 Conforme
i . Nettoyage des vitres i 2 x| x
MUCHCHEE = Nettoyage des chissis i 2 | x| x{ x
Balayage ou aspiration réalisé | 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols véalisés | 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vilrés i 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse 1 1 Xjx
Finition des meublants partie hauie fa) 1 X| xj x| x
Sols [ 2 x| x| x3
Parois verticales i I X x| x| x
Cuveite WC | | X x4 X
Réservoir [ 1 x| x| x¥ X
Urinoirs I | x| x| % X
Lavabos i 1 X X X
: Poubelles I 1 x| x| xI x
Sanitaires Brosse T 1 X X
Miroirs { 1 x| x X
Robinetterie i 1 X Y x| x
Distributeur papier toilette 1 x| x[ xg
Distributeur savon 1 x| x!
Distributeur essuie main 1 x| xt
Ventilation du local | 1 x| x{ x
Balayage ou aspiration réalise { 2 x| x
i Lavage des sols réalisés | i X X X
LS Finition des meublants partie basse [ 1 x| x|
Finition des meublanis partie haute O L] x| x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoydes i 2 Coéxf; c[nll}r(r;em!'t;on
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Coéﬁ:&?:n:zou
Sommes des coefTicients ((_ 0\ 51
T T — 3 ‘_zn
Nombre de points / Total des coellicients = DD@ /O Seuil d*sccoptabilité :
0.80
Résultat du Contrdle ol NON Application de pénalités : OU1/NON
Constats d'anomalies / Actions Correctives :
Nom et signature du pmsmuﬂﬁfﬁ-f Nom et signature du représentant de La Poste

Notatioe | Appréciation | Conditions d attribution

Abseace de déchets
Absence de poussiéres

0 Non - Conforme | Un critére n’est pas validé

Absence de traces
Surface non grasse et non collante

1 Coaforme Les critéres sont validés

Surtace bnllante
Absence de calcaire

m (MmO w| >

Vink now CLCUD\N\QC"SM

S~ (\Q\)\\'\r\



FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :

Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

3G [l Wnd

IRSI :

2
ETABLISSEMENT : (=¢

e Q& Gl NalG—

Critéres Cantrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde [ oer e
points Al B[ c]D]E[ F
_ . Signature régulidre de I"inspecteur de I'entreprise 7 t Cocn:{)t:::g:;:on
Cabhier de liaison Conforme fnon
Réponse aux commentaires de La Poste «7 | Conforme
Redaction du plan de prévention “7 | Cogﬁz?:'c“.::on
Sécunté / Sareté Conforne fnon
Présence des fiches Produits d'entretien 7 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage 7 3 Coggc:-;::“.;:on
i) Conforme /non
Respect des consignes (homire et date) 7 3 Conforme
Présence du maténiel en état et propre sur le site 7 3 Conforme /non
: . Conforme
Matériel et Produit - 7 Conforme /non
Présence éliquetage des produits 2 Conforme
E y Nelloyage des vitres 7 2 x| x
Vitres et Chissis Nettoyage des chissis o7 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réafisé -7 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés T, 2 | x x| x
Public ou espace de Nettoyage des pories et des guichets vitrés «7 2 x| x| x| x
Production Finition des mecublants partic basse -1 1 x| x
Finition des meublants partie haute 7 1 x| x) x| x
Sols -7 2 [ x| x| x5
Parvis verticales - ] X X[ x| x
Cuveite WC 7 1 X x! x| x
Réservoir 7 | x| x{ x! X
Uninoirs -7 ] x| x| x X
Lavabos “7 i X X X
. Poubelles -7 | X| x] xf x
Sanitaires Brosse = I X %
Mirirs - 1 x| x X
Robinetterie = K P x| x
Distributeur papier toilette - 1 x| x| xj
Distributeur savon 7 i x| x!
Distributeur essuie main —r [ x| x
Ventilation du local - 1 X[ xg x
Balayage ou aspiration réalisé — 2 x| x| !
A , Eavage des sols réalisés - I | x HIE
LAES Picces Finition des meublants partie basse [) ] x| xt
Finition des meublants partic haute (8] | x| x| «f
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées f/"/ 2 Coggz‘;-:;'!l:o"
. R - Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage 7 2 Conforme
Sommes des coefficients (.LB NEL
Nombre de points / Total des coefficients = p ‘2‘ Seuil d"acoeptabilité :
- D 0.80
Résultai du Controle oUl NON Application de pénalités : OUI/ NON

Constats d*anomalies / Actions Carrechives :

ety T e
— . :
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste
. S - e h s Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution Absence de poussieres
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé G P TS

Surface non grasse et non collante

L

Conforme

Surface brllante

| OO | >

Les critéres sont validés

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

ey g L. - 1RGSR S
DATE DU CONTROLE : . 3{ 1| 93 ETABLISSEMENT : (= {\Le> (e \(—: ] ﬂ\C\yﬁ&
Horaires d’ouverture : IRSI:
Effactifs du site :
ittres Cont
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde ||\ oo | Crltbres Contrdlc
points alBlc/o|elF
Signature réguliére de Pinspecteut de l'entreprise A | et
Cabhier de liaison Conk P
Réponse aux commentaires de La Poste - 1 ogo%r;;l;ngon
Rédaction du plan de prévention A L Co(ré(f::‘rrrg:égon
Sécurité / Sdreté Conf n
Présence des fiches Produits d'entretien A 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage S 3 Coéfoonrg;‘igon
Personnel - Conf 7
Respect des consignes {horaire et date) 3 3 Col::f‘?:mzon
. . Conforme /non
) ) Présence du matériel en étal et propre sur le site % 3 Conforme
Matériel et Produit Conforme /oo
Présence étiquetage des produits Z_ 2 Conforme .
] . Nettoyage des vitres i 2 x| x
Vitres ct Chissis Nettoyage des chissis 7 2 | x| x[x[x
Balayage ou aspiration réalisé a 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés W 2 X X| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés A 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants partie haute A 1 x| x| x| x
Sols Y 2 | x| x]x]
Parois verticales [ 1 xp x| x| x
Cuvette WC A 1 X xi x| x
Réservoir P L] x| x| x X
Urinoirs A 1 x| x| x X
Lavabos A 1 X X X
L Poubelles A 1 x| x| x; x
Sanitaires Brosse A 1 % m
Mimtrs (&) 1 x| x X
Robinetterie A t X i X[ x
Distributeur papier toilette i 1 HIEE
Distributeur savon i L x] x
Distributeur essuie main ~ 1 x| x
Ventilation du local - 1 Xl Xt x
Balayage ou aspimtion réalisé -1 2 x| x
. Lavage des sols réalisés A 1 X X X
Autres piéces Finition des meublants partie basse A 1 x| xi
Finition des meublants partie haute ) 1| x| x| «f
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées 2 2 Coalfoc;rgz;:n o
Extérieurs el abords Absences de déchets et balayage I 2 C"g’;ﬁ‘;}‘:fu’l'c‘““
Sommes des coelficients (J Pes 51
Nombre de points / Total des coeflicients = 35}_0{.0' Seuil d'acceptabilité :
0.80
Résultat du Contrale oul NON Application de pénalités : QUT/ NON
Constats d'anomalies / Actions Correctives :
/ =
—
Nom et signature du pmsmmirgﬁ—’— Nom et signature du représentant de La Poste

. L . y . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B [ Abssuse depoussiéres
. . - C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé DT Siiface 200 erasss i mon collants
, Ly E | Surface brllante
1 Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcai




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE: ¢ /1] { %

Horaires d'ouvertura :
Effactifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI:

: MU«;\ ml_}k'[\_

Critd trél
ELEMENTS DE CONTROLE Nhde | o p | Critéres Contrdle
points AlBlc|[o]e] F
Signature régulidre de |'inspecteur de I"entreprise | | Coggt:lrgﬁtl;zon
Cahier de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste ! l oL D
po Conforme
Rédaction du plan de prévention i 1 CDE{;E’_’“:T"
Sécurité / Siiretéd Con F
Présence des fiches Produits d"entretien | 1 Otoeme fnon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage { 3 Coggmﬁigon
G Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) ’ 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site | 3 o it 2
L. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /
Présence étiquetage des produits ! 2 Co nl}::m:on
P Nettoyage des vitres ] 2 X} x
MliCRE L Nettoyage des chissis [ 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé i 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse 1 x| x
Finition des meublants partie haute 1 x| x| x] x
Sols i 2 | x| x| x]
Parois verticales 1 1 q x| x] x
Cuvette WC { 1 X X1 x| %
Réscrvoir I 1 x I x| x! X
Urinoirs | 1 Xl x| x X
Lavabos 1 1 X X X
i Poubelles i ! x| x| xI «x
Sanitaires Brosse \ 1 5 m
Miroirs i | Xl x X
Robinetterie i 1 X X x| x
Distributeur papier toilette | 1 x| x{ x
Distributeur savon | | x| x
Distnbuteur essuie main ] 1 x| x
Ventilation du local ] x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 2 x| x
. Lavage des sols réalisés N 1 X X X
Autres pidces Finition des meublants partie basse i 1 x| x}
Finition des meublants pactie haute P 1| x| x| '
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées \ 2 Conforme /non
Extérieurs ct abords Absences de déchets et balayage \ 2 Confore Mon
- . . y Sommes des coeflicients L{' 0) 51
Nombre de points / Total des coefficients = 0,)6 Z; Seuil d"acceptabilité
0.80
Résuitat du Contrdle ot NON Application de pénalités : OUL/ NON "
Constats d’anomalies / Actions Correctives :
I 3 £y
Lo ¢ & T
. i
Nom et signature du prestataire {_—é/'/_ Nom et signature du représentant de l.a'-Posé'rl
, L . . . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence de poussisres
. I C [ Absence de traces
0 Non — Conforme | Un critére n'est pas validé D | Surface non grasse et non collante
. . E T Surface brillante
| Conforme Les crtéres sont validés T | Absence de calcane




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE
A
DATE DU CONTROLE : Uf { i ETABLISSEMENT : i’i Mt .
Horalres d'ouverturs : \ /(L% IRS!; [(! ;
Effectifs du slts ;
ELEMENTS DE CONTROLE Node | oo [ Lrithees Cont:dle |
points Al B[ c| D[ E] ¢
Signature cégulidre de I'inspecteur de Ientreprise ) L Cocn?;g;;gm
Cahier de liaison Conforme I
Réponse aux commentaires de La Poste I 1 Oonrtr'::m:o L
Rédaction du plaa de prévention \ 1 Cocn‘t;ourg:hf:on
Sécutité / Streté T Conk y
Présence des fiches Produits d’entretien ( l Conforme.
Respect des fréquences des prestations de nettoyage { 3 Cogfoﬁwmi:;on
Persongol . Conforme /oon
Respect des consignes {homire et date) ) ( . 3 Conforme - - -
Présence du matériel en état et propre sur le site { 3 Coaforme /ron
. . —_ Coafonne
Matériel et Produit ok r—
Présence étiquetage des produits | 2 m?.}?emﬂo n
: . Mettoyage des vitres 2 x| x
Vitres ot Chilssis Nettoyage des chassis f_ 2 | x] x| x]«x
ou aspliration réalsé E 1 Z | x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés _ { 2 | x x| x
Public ou espace de Negtﬂ%: des portes et des gulchets vitrés ey 2 [ xIx[x]x
Production __Finition des meublants partic basse i I [ x]x
Finition des meublants partie haule 7 U x] x| x] x
Sols i 2 x| x| x!
Parois verticales | 1 u x| x[ x
Cuvette WC Il 1 X X x| x
i i Réservoir i I |'x] x[% x |
B Urinoirs L 1 Al x| xp | X
Lavabos | o x| x
. Poubelles { l X| X[ % x
Sanitaires Brosse 1 1 T 1% X
[ .., Miroirs i 1 ] x| x X
___ Robinetteric P 1 1 | x X x| X
= Distributeur pepler totltte T Tx[x[x
Distributeur savon | x| x
Distributeur essuie main ] x| x
Ventilation du locai ' 1 x| x] x
L Eulame ou aspiration ralisé [ 4 | xIx
. Lavage des sols réalisés i 1L [x; |x x
Autres pidoes Finition des meublanis partic basse 1 1 x :'d
Finition des mcublants partie baute 1 | x| x| «!
. . Conforme /no
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + neitoyées t 2 Conforme e
. f Conforme /non
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage ) 2 Coaforne
Sommes des coel‘ﬂcicnlsi @ ! 51
F. ] o
Nombre de polnts / Total des coefMicients = m _g, Seuil d'acooptabilté :
7 —_ 0.80
Résultat du Contrfle own NON { Application de pénalités : OUT/ NON |

Constats d’snomalies / Actions Correctives ;

tﬂﬂhm |

Nom et signature du pW

i Nowm el signature du représentant de La Pos

"JUMIEBES” |

Notation | Appréciation | Conditions d'attribution Q f‘? enc: g: 3:;::“5
. . fis C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critéra o'est pas validé D T Surlace n?{tﬁgmsse o 0on colbnte
T . E | Surface brillante
1 Coaforme Les critdres sont validés F | Absence d caloaire




POSTE

FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

pATE oU conTROLE : AN [ {1650

Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

IRSI:

ETABLISSEMENT : (% fe& ()&Q_

Crittres Contrile
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde 1 coer
points Al B|C|D| E’ F
Signature réguliére de |'inspecteur de | entreprise A | Cogg‘:ﬂ:ﬁ;:o"
Cahier de liaizon Conforme /ron
Réponse aux commentaires de La Poste -] 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention A [ Cog(f;rg;;gon
Sécunté / Siireté Conf 7
Présence des fiches Produits d*entreticn 7 1 03 D(:‘rfl‘::mgon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage -1 3 Cng:';rfl_::[;gon
Personnel Conforme /non
Respect des consignes (horaire e date) 7 3 Confortie
Présence du matériel en état et propre sur le site 7 3 ST
. . Conforme
Maténel et Produit Conlorme foom
. - . . 0’
Présence &liquetage des produits 2 Conforme
. Nettoyage des vitres -1 2 x| x
\lbaCie Nettoyage des chassis 1 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 4 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés “ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés - 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse o i Xi X
Finition des meublants partic haute 1 I x| x| x| x
Sols e 2 x| x] «!
Parois verticales . 1 x x| x] x
Cuvette WC - 1 X x4 x| x
Réservoir E 1 x| x| x! X
Urinoirs 4 1 x| x| x X
E avabos il ! X X X
Sariliies Poubelles i 1 x| x| x| «x
anilatres Brosse - 1 x X
Miroirs = 1 x| x X
Robinetierie A I E: X! x| x
Distributeur papicr toilette - 1 x| x[ x
Distrbuteur savon 1 | x| x
Distributeur essuie main " l x| x
Ventilation du local a4 l x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 ] x| x
) Lavage des sols réalisés 5 | X X; X
Autres pigces Finition des meublants partie basse « 1 x| xi
Finition des meublants partie haute O 1 x| x{ «T
[
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -4 2 Co&lg?lr;:g:;on
- ) o Conforme /non
Extéreurs et abords Absences de déchets et balayage - 2 Conforme

Sommes des coellicients

Lt@ S1

Nombre de points / Total des coefficicnts =

A Yo

Résultat du Contréle

oul NON

Application de pénalités ; OUI/ NON

Seuil d'acceptabilité
0.80

Constats d’znomalies / Actions Correctives :

e~

o N\J iy Z -:I 27 .’i‘*"' ]
Nom et signature dil prestataire Nom et signature du représentant de La Poste ' +%; 4.3 Y

. _n e e A { Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution Bl i
. . e C | Absence de traces
[¢] Non ~ Conforme | Un critére n'est pas validé e e
. . L E | Surface bnallante
1 Conforme Les critéres sont validés :
F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

g i e e o
DATE DU coNTRoLE : ¢ V[ ([ 2Ty | ETABLISSEMENT : { ¢ ﬂ(,u((m,[g Jun dene
Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
Critéres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | Coer [yt te
points al Bl c|p[ el ¢
: - .. s . Conforme /non
Signature réguliére de I'inspecteur de I'entreprise A 1 Conforme
Cahier de liaison Conforme fron
Réponse aux comunentaires de La Poste - i Conformeo
. .o Conforme /non
2 ) Rédaction du plan de prévention 3 | Conforme
Sécurité !/ Sireté Conforme foon
Présence des fiches Produits d"entretien — | Conforme
Respect des fréquences des prestations de netoyage -3 3 Coggc:l?:ﬁézon
Personnel Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) — 3 Conforme
Présence du matériel en éiat et propre sur le site =7 3 Cogf; (:lr;::!n::un
Matériel et Produit Conforme fnon
Présence étiquetage des produits =T 2 Conforme
K . Nettoyage des vitres 1 2 X§ X
MU ) Nettoyage des chassis ~ 2 [ x| x[ x|
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés -1 2 X x| X
Public ou espace de Nettoynge des portes et des guichets vitrés 1 2 x| x] x| x
Production Finition des meublants partie basse ¢ 1 x| x
Finition des meublants partie haute -1 1 X[ x] x| x
Sols il 2 x| x| x!
Parois verticales =1 1 x x| x| x
Cuvette WC 4 1 X X! X] X
Réservoir - 1 x| x] x/ X
Urinoirs ~7 1 x| xt x X
Lavabos =7 1 X X X
L Poubelles 1 l X| x| %3 X
Sanitaires Brosse 7 1 X X
Miroirs Wi 1 x| X X
Robinetierie -t E X x| x
Distributeur papier toilette -1 L[ x§ x| xg
Distributeur savon - ! x| x!
Distributeur essuie main -1 1 x| x
Venlilation du tocal = 1 x| x| x
Balayage ou aspimtion réalisé i 2 x[x] !
; . Lavage des sols réalisés - 1 X HE
L Finition des meublants partie basse a ] x| xi
Finition des meublants partie haute ) B ERE
Corbeilles ou poubelies Vidées + Sacs plastiques + nettoyées s 2 C°E£‘;’};‘;;e“°“
Exiérieurs et abonds Absences de déchets et balayage o 2 Coggc:lt}r_g:;gnn
Sommes des coeflicients L‘% 51
Nombre de points / Total des coeflicients = (\ t)/ Seuil d"acceplabilits
S 0.80
Résultat du Contrble oul NON Application de pénalités ; QUI/ NON
Constats d'anomalies / Actions Correctives PRty
N
e eem ¥
% -\:_, )
— il r/ ; O
Nom et signature du pﬁ-r;mrre’// Nom et signature du représentant de La Poste
. . . e b e A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B | Absence de poussiéres
; . L C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n’est pas validé D | Surface non grasse et non collante
. j E | Surtace bnllante
| Conforme Les critéres sont validés F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE : %Y 1] LU Ak LU dﬂﬂw C{ Quﬁﬂ%
. X

Horalres d'ouverture : e Fd
Effoctifs du site : Wotel “cle
Crittres Con
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o o Criteres Contrie
points Ale]c|p]e]| F
Sigoature régulidre de I'inspectenr de I'entreprise -’( 1 Cogﬁo&g;;gon
Cahier de linison Confl h
Réponse aux commentaires de La Poste 7 1 goﬁ;zm
Rédaction du plan de prévention ”7 | Cogg%r;::[;:on
Sécurité / SOreté Conforme /aon
Présence des fiches Produits d’entretien 7 1 Confonn:;o
Respect des fréquences des prestations de nettoyage -1 3 Cogic::g;’gon
Personnel Conforme oo
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Co(::ft'gmw "
Présence du matériel en état et propre sur le site -1 3 Conforme /non
. . Conforme
Matériel et Produit Cont 7
Présence tiquetage des produits 1 2 C(::[ﬁ‘;:m:on
. . Netloyage des vitres N 2 x| x
MELIERE Nettoyage des chissis ‘1 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé -1 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés ] 2 X x| x
Public ou espece do Meltoyage des portes et des puichets vitrés 1 2 x[ xl x| x
Production Finition des meublants partic basse - 1 %} x
Finition des meublants partie haute - 1 xj x| x| x
Sols e 2 x[ xp x3
Parois verticales = 1 5 x[x] x
Cuvelte WC - 1 X X x| x
Réseryoir - 1 x| x| x X
Uringirs 7 1 x| x| x X
Lavabos 1 ] X X X
- Poubelles ) 1 x| x| x; x
Sanitsires Brosse - i = 5
Miroirs -7 1 x| x X
Rabinetterie -7 1 | x Y x| x
Distribuleur papier (oilstie - I x| x[ x
Distributeur savon e 1 x| x
Distributeur essuie main - i x| x
Yentilation du local 1 1 x| xp x
Balnyage ou aspiration réalisé s 2 X[ x
. Lavage des sols réalisés Ly 1 X Xy X
Autres pidces Finition des meublants partic basse 1 1 x| xi
Finition des meublants partie haute o 1| x] x| «¥
Corbeilles ou poubeiles Vidées + Sacs plastiques + netioyées -1 2 Coggt::};nm:o n
Extérieurs et abords Absences de déchels et balayage -7 2 C“Sg‘::;mg"“
Sonmmes des coefficlents 3"0 51
= 174
Nombre de points / Total des coefficients 0\% / Seuil & tabilité :
C . 4.8
Résultat du Contrdle out NON Application de pénalités : OUI/ NON m w
Constats d’anomalies / Actions Correctives ! :
(S
) \ Cé P
A o1 o~ o

T . @ \
Nom et signafure du prestataire Nom et signature du représeniont de La Poste \\(‘]@g 2 I’%

——

Notatlon | Appréciation | Conditions dattribution g ﬁl”“', = ﬁ s::l;st
. N , C | Absence de truces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pag validé D | Surface non grasse & non collante
E | Surface briflant
| Conforme Les critdres sont validés F Atll:l s:::c c?c ::l:ai =




FiCHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
y . I3
DATE DU CONTROLE : (',')3 /t i Q QSI‘S ETABLISSEMENT : CY\-(.{('\CL O (J )
Horaires d'ouverture : IRSI : q €7 Qe P"S e‘ (’( Q
Effectifs du site : !
g Critéres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Node | oo e L
points AlBIC'Dl E| F
Signature réguliére de inspecteur de i'entrepnse A 1 Co(l;‘f)c:lt}gﬁ‘::on
Cahier de laison
. Conforme 'non
Reéponse aux commentaires de La Poste 1 { Conforme
!
Rédaction du plan de prévention -1 i Coggc:&l;;“remn
Sécurité / Sireté Conk: r
Présence des fiches Produits d entretien '? | 030(::}2;“20"
#
Respect des fréquences des prestations de nettoyage 1 3 CO&IE(;I‘}I‘;I:';I:OH
Personnel Conl F
Respect des consignes (horaire ¢t date) -1 3 03 021?221120“
Présence du matériel en état et propre sur le site ‘) 3 Cogforrne 42
S . onforme
Matériel et Produit Conf. -
Présence étiquetage des produits =T 2 08 O%?:;ngon
L Netloyage des vilres -1 2 X] X
MBSCHEL Nettoyage des chissis ‘4 2 | x| x[ x[x
Balayage ou aspiration réalisé 7 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés -1 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés . 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse ﬁ | x| x
Finition des meublants partic haute q | X[ x| %) x
Sols 1 2 x| x| x}
Parois verticales 4 [ x x| x] x
Cuvette WC 1 X x4 x| X
Réservoir A 1 x| x| x} X
Urinoirs B I [x[xIx X
Lavabos 4 1 X x! X
L Poubelles 7 ] X| x| x; x
Sanitaires Brosse - I 5 &
Miroirs ) | X| x X
Robinetterie 7 1 X Ry x| x
Distobuteur papier toilette - | x[ x] x
Distributeur savon 1 | x| x!
Distributeur essuie main 1 1 x| x]
Yentilation du local 1 | x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 7 2 x[x] !
. Lavage des sols réalisés -1 1 [x X; X
Autres piéces Finition des meublants partic basse Q ! x| xi
Finition des meublants partie haute e 1 x| x| «
Corbetlles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées ~7 2 Coggzlr}g:;‘:cm
Exiéricurs ¢t abords Absences de déchiets et balayage - 2 Cogf)(:‘rfr_:::"-'lgon
Sommes des cocflicieats ‘/I a' 51
Nombre de points / Total des coellicients = (\ L y N Seuil d'acceptabilite :
) 0.80
Résultat du Contrdle ol NON Application de pénalités : OL'1/ NON it T
Constats d*anomalies / Actions Correctives : w i
o L
5 EON
T LD
e -~ \
f D o
Nom et signature du pre tamf(/ Nom et signature du représentant de La Pos"gﬂﬂ“ g

N L ie T A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d attribution B | Absence de poussidres
L, [ C | Absence de trces
0 Non - Conforme | Un crilére n'est pas validé DR|IStiace noleee el e
i ] E | Surtace bnllante
| Conforme Les critéres sont validés F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : [3 Hi /f’b

Horaires d'ouverture ;
Effectifs du site :

IRSI:

22

ETABLISSEMENT : (b@’

| Conforme

Les critéres sont validés

Critéres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | ooy freiimres Contrdle
paints al Bl c[ o] e[ F
z R i 3 : Conforme fnon
Signature régulidre de I'inspecteur de 1"entreprise ! 1 Conforme
Cahier de Liaison Conforme
Réponse aux commentaires de La Poste y l 8 onfo rm:[m
Rédaction du plan de prévention | i Coaf;rfuo:reuﬁ;zou
Sécurité / Sireté Conforme faoa
Présence des fiches Produits d'entreticn ‘ | Conforme
i r Conforme foon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage \ 3 Conforme
Personnel : Conforme /noo
Respect des consignes (horaire et date) } 3 Coaforme
Présence du matériel en état et propre sur le site | 3 Couforme fnon
L. . Conforme
Matériel et Produit Conforme foon
Présence étiquetage des produits } 2 Conforme
. 3y Mettoyage des vitres \ 2 x| x
MG Nettoyage des chissis \ 2 | x] x| x| x
Balayage ou aspiration realise \ 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés \ 2 x] x| x| x
Production Finition des meublants partie basse \ 1 x| x
Finition des meublants partie haute &) { x| x| x| x
Sols [ 2 x| x| x!
Paois verticales | 1 X x| x| x
Cuvette WC [ 1 X xi x| x
Réservoir \ L[ x| x| xf X
Urinoirs \ [ E: Xj X
Lavabos 3y 1 X X X
5 Poubelles \ 1 X[ x} x5 x
Sanitaires Brosse ) [ | x X
Miroirs \ 1 X| x X
Robinetterie e 1 ] x b x| x
Distributeur papier toilette \ L [ x| x| xg
Distributeur savon \ | x| x!
Distributeur essuie main | 1 x| x
Ventilatica du local 1 [ Xl x| x
Balayage ou aspiration réalise l 2 | x| x| 1V
. Lavage des sols réalisés \ 1 X Xp X
Autres pidces Finition des meublants partic basse i L x| xi
Finition des meublants partie hauts ] 1 x| x{ «7
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nentoyées \ 2 Coggonrggzon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Coggonrflg;zun
Sommes des coelficients G\& 51
Nombre de points / Total des coefficients = Seuil d"acoeptabilité :
0.80
Résultat du Contrdie o NON Application de pénalités : OLI/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives ;
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste
- - BT A | Absence de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d'attribution 5 Absen: d: SOuSSIETES
S, Y C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé D | Surface non grasse & aoa collaate
E [ Surface bnllante
F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :

Horalires d'ouverture :
Effectifs du site :

oblu/t s

[RS}:

ETABLISSEMENT : (¢ Ml

Q)f\l (YICQ e

] Critéres Contral
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | coep e
points Al Bl c|p|E] F
Signature réguliére de I'inspecteur de ["entreprise / l Coggt:‘?g;;gon
Cahier de liaison
. . { Conforme /non
Réponse aux commentaires de La Poste | Conforme
Rédaction du plan de prévention / I e
Sécurité / Sitreté ‘ Conforme faom
Présence des fiches Produits d"entretien l e
Respect des fréquences des prestations de nettoyage f 3 Cog{)ﬂg;’gon
Personnel Conke Toon
Respect des consignes (hotaire et date) 1 3 uCo?Jr}g;n e
Présence du matériel en état el propre sur le site f 3 (ST
.. . Cenforme
Matériel et Produit Conforme /n
Présence étiquetage des produits ! 2 Conforme
i . Nettoyage des vitres 2 x| x
MILSEKe o Nettoyage des chissis 2 X[ x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé { 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés i 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés f 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse \ | x| x
Finition des meublants partie haute €] 1 x| x| %} x
Sols { 2 x| x| x]
Parois verticales { 1 x; x| x] x
Cuvelte WC / 1 X xi x| x
Réservoir f 1 x| x| «I X
Urinoirs ! 1 x| x| x X
[.avabos i 1 X X X
. Poubelles { | x| x| x5 x
Sanitaires Brosse 1 1 % X
Miroirs ] ] x| x X
Robinetteric § 1 X X3 x| x
Distributeur papier toilette t 1 x| x| xy
Distributeur savon ¢ 1 x) x!
Distributeur essuie main 7 ! Xi X
Ventilation du local { [ x| x{ x
Balayage ou aspiration réalisé K 3 x| x
. Lavage des sols réalisés { 1 X Xp X
Autres pidces Finition des meublants partie basse 1 1 x| xt
Finition des meublants partie haute [} 1 x| x]
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + pettoyées . 2 COE::‘T:;{;:M
o . ) Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Conforme
Sommes des coefficients ‘( () 51
g n - = )
Nombre de points / Total des coefficients O) 6’ A Seuil d'ac?glabilité .
Résultat du Contrble ouli NON Application de pénalités ; OU1/ NON (\'-:i:.\.’ RE“.':,,\
Constats d'anomalies / Actions Correctives : S em A
|t : (=]
i oy (L
Ik SR
RN e e ’
Nom et signature du prestataire et Nom et signature du représentant de La Poste " £ - [\ '\/;/
- - e A | Absence de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d*attribution B | Abseace de poussieres
o Lo C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n’'est pas validé D | Surface non grasse ot non collamte
o L . lidé E [ Surface brillante
1 Conforme es critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO COMTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE
Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

Stz _

ETABLISSEMENT
IRSI:

ORI Gl M(@

¥ 't
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | | Crittres Contrile
points al B c[ole] F
Signature réguliére de |'inspecteur de [entreprise | ! Cocngﬁggou
Cahier de liaison Conforme /
Réponse aux commentaires de La Poste ] l Conform:m
Rédaction du plac de prévention \ l Coplorme /oon
Sécunté /! Sireté Conk '
Présence des fiches Produits dentretien \ 1 08 off?em:o"
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ‘ 3 Cocngﬁfézon
GRS Conforme /eon
Respect des consignes (horairg et date) ) 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site ‘ 3 Couforme /uon
L . Conforme
Matériel et Produit Conforme /
Présence étiquetage des produits \ 2 Co n‘g:mgon
i i Nettoyage des vitres \ 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chassis 1 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 | «x x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés [ 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse o3 1 x| x
Finition des meublants partie haute ) 1 x| x| x| x
Sols \ 2 x| xj x!
Parois verticales \ 1 x5 x| x] x
Cuvette WC \ I X x! X} x
Réservoir ] L | x| x| x} X
Urinoirs \ I ] x A X
Lavabos \ 1 X X X
L Poubelles \ 1 X x| X x
Sanitaires Brosse \ 1 X X
Miroirs \ 1 x| x X
Robinetterie \ I [x X! x{ x
Distributeur papier toilette \ 1 x| x| x
Distributeur savoo 1! | x|
Distributeur essuie main R 1 x| x
Ventilation du local \ t x| xp %
Balayage ou aspuration réalise \ 2 Tx] x| 1
. Lavage des sols réalisés \ 1 [x I
Autres piéces Finition des meublants partie basse el I x| xi
Finition des meublants partie haute [ 1 | x| x| «F
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées \ 2 Co&z}r:;gnn
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage ’ \ 2 Cocnf::&?en;:on
Sommes des coefficients 5t
Nombre de points / Total des coeficients = 9{‘/ Seuil d'acceptabilité
0.80
Résultat du Contrdle ounl NON Application de pénalités : OU1/ NON
Coaostats d’anomalies / Actions Correctives : R U
Sengw A0
é{?—-ﬁ “/L ’3:
Loy “1,7’ £y T
= W =
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentay de LalPoste . 5
‘? YN ‘R?r\"
L L i VT A | Absence de déchets
Neotation | Appréciation | Conditicas d'attribution B | Abscace 0¢ pousSIErcs
. . e C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé D | Sutface con prasse et aon collants
.. . E | Surface brillante
l Cooforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE :
Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

O

&l e

ETABLISSEMENT: /¢ Hal\/ae ¢ . d
IRSI :

ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o p | Critires Cantrile
points NEEREE
Signature réguli¢re de l'inspecteur de I'entreprise | | Coggc:lr}ggli:on
Cahier de liaison Conforme fnon
Réponse aux comunentaires de La Poste ! 1 Conforme
Redaction du plan de prévention | 1 L
Sécurité / Siireté T Conformme feon
Présence des fiches Produits d’entretien | 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ] k! cog{)ﬁ;?"
Personnel Conli /
Respect des consignes (hoaire et date) i 3 °c 0%}%‘;“20"
Présence du matériel en &at et propre sur le site i 3 Co(l:ll' St
. . onforme
Maténel et Produit : Conforme fron
Présence étiquetage des produits L 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres i 2 x| x
MATEHGHER Nettoyage des chissis | 2 | x| x| x]x
Balayage ou aspiration réalisé i 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés { 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitres { 2 X x| x| x
Production Finition des meublants partie basse { 1 x| x
Finition des meublants partie haute Ie] 1 x| x| x| x
Sols { 2 x| x| «f
Parois verticales | 1 x| x| x
Cuvette WC | l X xi XJ X
Réservoir R 1 x| x| «T X
Urinoirs I 1 x| x| x X
Lavabos l 1 X X X
L Poubelles | 1 x| x| x; x
Sanitaires Brosse | T | x X
Mirotrs [ 1 x| x X
Robinettere [ | X X, x| x
Distributeur papier toilefte i | x| x{ xg
Distributeur savon { 1 x| xt
Distributeur essuie main { 1 x| x]
Ventilation du local ) 1 x| x| x
Wﬁge ou aspiration réalisé | 2 x| x
, Lavage des sols réalisés { 1 X X X
Autres piéces Finition des meublants partie basse ! 1 x| x3
Finition des meublants partie haute iG] L[ x| x| «
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées o 2 Cog{)c:‘?gﬁégon
Extérieurs et abords Absences de déchets ¢t balayage | 2 Coggc:lr;g:;:on
Sommes des coefficients l’k@ 51
Nombre de points / Total des coefficients = (\ L‘ ‘7_ Seuil &° acceptlblllte
L=
Résultat du Contrile oul NON Application de pénalités : QUT/ NON /‘\‘{ WQ@\\

Constats d'anomalies / Actions Correctives :

%)

L.'J
oo * '*u"
= ot ]
4, rﬂ f\‘/
7y J 5
Nom et signature du pmsm% Nom et signature du représentant de La Poste 7 SL//
Notation Appréciation | Conditions d’attribution g i:::::: g: g:curs‘:ilgres
. . ; C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas valide D | Surface non grasse e nan collante
. . E | Surface bnllante
l Conforme Les cntéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU coNTROLE : €311 1’ (ol

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI :

e WoNne Cnalense.

v Critdres C
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o qp [ Lritres Contrfle
points al B[ c|[o[eF
Signature régulidre de I'inspecteur de I'entreprise \ 1 Cocngt:‘l}tg:u-;gon
Cahier de liaison Conf 7
Réponse aux commentaires de La Poste \ 1 Cuff?)]erm:on
Rédaction du plan de prévention \ l Cogf)z}tg:;gn g
Sécurité / Sorelé Conforme
Présence des fiches Produits d'entretien \ | ocot:;}(l:cm.l:on
Respect des fréquences des prestations de nettoyage : 3 Cog}c:‘rrlon:nigon
U Conforme /i
Respect des consignes (horaire et date) i 3 Confo rm:m
Présence du matériel ea état et propre sur le site \ 3 CO(l:lf el Al
. . onforme
Matériel et Produit Conforme
Présence étiquetage des produits \ 2 Co ufo:mguu
. i Nettoyage des vitres \ 2 x| x
Vitres et Chalssis Nettoyage des chissis \ 2 x| x] x| x
Balayage ou aspimtion rfahse \ 2 X| X
Pigces recevant du Lavage des sols réalisés i 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés L 2 JIx{x][x[x
Production Finition des meublants partie basse i 1 x| x
Finition des meublants partie houtz &) i x| x| x| x
Sols i 2 x| x| x!
Parois verticales \ 1 x x] x{ «x
Cuvette WC ] 1 X xt x| x
Réservoir \ U [ x] x| «f X
Urinoirs \ l x| x| x X
Lavabos \ 1 X X X
o Poubelles \ 1 [ x| x] x5 x
Sanitaires Brosse \ 1 x X
Miroirs \ | x| x X
Robinetterie [« 1 X X x| x
Distributeur papier loilette \ I x| x| xt
Distrbuteur savon \ 1 x| x!
Distributeur essuie main \ 1 x| x;
Ventilatioa du local y 1 x| x| x
Balsyage ou aspiration réalisé \ 2 x| x
it Lavage des sols réalisés \ 1 X X X
Autres pidces Finition des meublants partic basse e 1 x| xi
Finition des meublants partic baute &) 1| x| x|«
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nerioyées \ 2 Coaformne fuon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Cogf)c:g;’gon
Sommes des coefficients Q? 5l
Nombre de points / Total des coefficients = Seuil d'acceptabilité
0.80
Résultat du Contréte ou NON Application de pénalités : OLT/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives ;
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant dz La Poste
Absence de dé
Notation | Appréciation | Coaditions d*attribution g hbs;c: d: p;cuI;:lL:res
S . C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un crtére a'est pas validé B | Surface non grasse et non collante
. 3 E | Surface brllante
1 Conforme Les critéres sont valides F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE :() &] it L) ETABLISSEMENT : PQ_ t\cumgL QCLP
Horaires d'ouverture : IRSI:
Effectifs du site :
Critéres Contral
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | (oo LA L
points al el c|p|E[ F
Signature réguliére de |'inspectevr de Lentreprise 4 l Coat;r:lrll_'gfrigon
Cahier de Liaison Conf, r
Réponse aux commentaires de La Poste -1 l OC oc:lrg;nzo"
Rédaction du plan de prévention “ 1 Cogﬁ:g:;;zon
Sécurité / Sdreté Con P
Présence des fiches Produits d"entretien 1 l Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage E 3 CDEE:E:;;';M
Personnel Conf f
Respect des consignes (herire et date) a k| ug om:mgon
Présence du matériel en état et propre sur le site A R} Cocnf o:;ne foon
Matériel et Produit T
Présence éliquetage des produits “1 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres -7 2 x| x
ML 2 thtoyage des chissis -1 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé - 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés vt 2 X x| x
Public ou espace de Neltoyage des portes et des guichets vitrés -1 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse A i x| x
Finition des meublants partie haute (& ! x| x| x| x
Sels -1 2 x| x| %]
Parois verticales - 1 xg x| x| x
Cuvette WC — 1 X X1 X
Réservoir - [ x| x] x! X
Urinoirs - | X)X x X
Lavabos w1 1 X X X
Sanis Poubelles E 1 x| x| xI «x
anitaires BI'DSSC = ] I X
Miroirs - 1 X{ X X
Robinetterie -1 | X X1 x| x
Distributeur papier toilette ol | x| x| x|
Distributeur savon 9 1 x| x!
Distributeur essuie main 4 1 x| x
Ventilation du local -1 | X{ x| «x
Balayage ou aspiration réalisé -1 2 x| x
A . Lavage des sols réalisés - 1 X X; X
LG Ll Finition des meublants partie basse & I x| xi
Finition des meublants partie haute () IEEE
Corbeilles ou poubelies Vidées + Sacs plastiques + nettoyées - 2 S
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage - 2 Cog{f:&'nnﬁ;:o“
Sommes des coefficients “Q 31
] N = u e
Nombre de points / Total des coefficients 0} LL / Seuil dacceptabilité :
0 0.80
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : OL1/NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives :
\&g Im
P
Ey Q Qy o i -

Nom et simW Nom et signature du é@:ﬁfﬁrdeﬁ Péﬂ E&' a#Wé
!

LY 7 —

Notation Appréciation | Conditions d'attribution Absence dé poussiares

0 Non — Conforme | Un critére n’ idé Absence de traces
t n'est pas validé o
It & Surt: bnllant
| Conforme Les critéres sont validés ace ante

|y 3 ) W) >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE: O f /{1 /0>

Horaires d'ouverture :
Effactifs du site :

RSI:

ETABLISSEMENT : /e Holfne O"ﬂc&/;(:g ,
b

Critéres Contral
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | ¢ gep p—r ot re
points ARERBRE
Signature réguliére de [inspecteur de P'entreprise ! l Coégc:lrlr_g:;gon
Cahier de haison
Réponse aux commentaires de La Poste ’ | i
PO : Conforme
' ) ) Rédaction du plan de prévention I | Cnlcl‘f)(::'g:"l;euon
Sécunté / Sdreté Conforme /ron
Présence des fiches Produits d”entretien { 1 Conforme.
Respect des fréquences des prestations de nettoyage | 3 Cogf:;}r:e“;:on
Gl Conforme /non
Respect des consignes {horaire el date) I 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site 1 k] T U
2 : Conforme
Matériel et Produit Conforme foon
Présence étiquetage des produits ] 2 Conforme
v . Nettoyage des vitres \ 2 x| x
itres ot Chissis Nettoyage des chissis 1 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration realise i 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés i 2 | x x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichels vilrés ] 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse | 1 x| x
Finition des meublants paric haute o) ] x| x| x| x
Sols | 2 x| x| x]
Parois verticales I 1 x x| x] x
Cuvette WC 1 1 X x1 x| x
Réservoir i 1 x| x{ xJ X
Urinoirs i 1 x| x| x X
Lavabos 1 1 X X X
2 Poubelles [ 1 x| x| x3 x
Sanitaires Brosse 1 1 X =
Miroirs { | X| X X
Robinetterie \ 1 [ x % i) x
Distributeur papier toilette y L | x| x| xg
Distributeur savon \ 1 x| x!
Distributeur essuie main A 1 X{ X
Ventilation du local \ 1 x| X| X
Balayage ou aspiration réalisé \ 2 x| x
. Lavage des sols réalisés \ i X FHE
Autres piéces Finition des meublants partie basse 1 l x| xi
Finition des meublants partie haute [&) L[ x| x]
i
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées V|2 Copforme fnon
- . Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Conforme
Sommes des coefficients G BN EL
Nombre de points / Total des coefficients = 0 é 'Q\‘\'SS S4B Pucceptabilité :
. - 0
. A Y
Résultat du Coatrdle ol NON Application de pénalités : OUI 7/ NON {:'.3. k‘:; f,
Constats d'anomalies / Actions Correctives : ',",":’ Cns = K o
LT, O
o

Nom et signature du prestataire

,._’-"‘"_

T
—

Nom et signature du représentant de La Poste

Notation Appréciation

Conditions d attribution

Absence de déchets

Absence de poussiéres

0 Non — Coaforme

Un critére n’est pas validé

Absence de traces

Surface non grasse et non collante

i Conforme

Les critdres sont validés

Surface brllante

mjm Q| o >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE : (g5 i 1| 1 ETABLISSEMENT :
Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :

ley "'h@g& Ce Haline

Nombre de points / Tota! des coefTicients = )
YA

ELEMENTS DE CONTROLE Whde | | Critéres Contrdle
points AI BlC[D, El F
si . . . . - Conforme /non
ignature régulidre de I'inspecteur de 'entreprise i 1 Conforme
Cahier de liaison Conforme /mo
Réponse aux commentaires de La Poste ' | Conforme i
Rédaction du plan de prévention ) 1 Cog)mcnégon
Sécurité / Siireté Conforme /oon
Présence des fiches Produits d"entretien \ l Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage ‘ 3 Cog{;r;g:uigou
el Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) \ 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 Cogf (;r;:e —
Matériel et Produit o
Présence étiquetage des produits { 2 e
quelag p Conforme
i . Nettoyage des vitres i 2 x| x
MG b Nettoyage des chissis i 2 [x[x[x]x
Balayage ou aspiraticn réalisé | 2 X[ %
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés L 2 X x| %
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés i 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse t 1 x| x
Finition des meublants partie haute 9] ] X x| x| x
Sols 4 2 x| x} x}
Parois verticales t 1 5 x| x| x
Cuvetie WC } | X xi x| x
Réservoir \ I | x| x[ x X
Urinoirs 1 T | x| x[ x X
Lavabos i i X x1 X
- Poubelies \ 1 x| x|« x
Sanitaires Brosse | 1 X X
Mirvirs { 1 x| x X
Robinetterie J 1 X B x| x
Distributeur papier toilette i 1 x{ x| x
Distributeur savon § | x| xt
Distributeur essuie main { 1 x| x
Ventilation du local i 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé i 2 x| x] 1
) Lavage des sols réalisés i 1 | x X X
Autres pidces Finition des meublants partie basse 1 1 x| xi
Finition des meublants partie haute o) b x| x| !
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées i 2 Cogizl}:;zon
Extérieurs et abords Absences de déchels et balayage | 2 Cocnf’t:lr;:;;gou
Sommes des cocfficients LL 03 51

Seuil d'acceptabilité :
0.80

Résultat du Contrle oUl | NON Application de pénalités : OUI JW\MU‘ m
Constats d'anomalies / Actions Correctives 3 ’23_
th A7 :
e DN 7
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représeu!hnt’dé La@oste
L - . A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B | Abscace de poussitres
S ann C | Absence de traces
0 Non — Conforme | Un critére n'est pas validé D | Surface aon prasse el fom collante
. e E | Surface bnllante
i Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE bU contRoLE : € D) 1] =13

Horaires d'ouverture ;
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI:

& fb{m@m{\WL\(B

! Conforme

Les critéres sont validés

i Critd
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde |, p [ Creres Contrile
points als[c][ofe]*
Signature régulidre de I'inspecieur de I'entreprise \ | Coggﬁg:uigon
Cahier de liaison Conforme /
Reéponse aux commentaires de [a Poste \ 1 oc o nrfl:,l:mgon
Rédaction du plan de prévention \ 1 Cocug‘:ﬁ:n‘:gu"
Sécurité f Sireté Conforme /oon
Présence des fiches Produits d’entretien \ 1 Coaforse
Respect des fréquences des prestations de nettoyage \ 3 Coél:gc::'fl;i;zon
Personnel . | Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 3 Conforme
Présence du matériel en &tat et propre sur le site \ 3 Cogfou}me I:on
Matériel et Produit Co“‘f’m;;“;m
Présence étiquetage des produits 1 2 Conforme
K Nettoyage des vitres \ 2 x| x
M8 Nettoyage des chissis ' 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé R 2 x| x
Pitces recevant du Lavage des sols réalisés \ 2 X x| x
Public oy espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés \ 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse \ i x| x
Finition des meublants partie haute (@] I | x{ x| x] x
Sols ' 2 | x| x[«f
Parois verticales 1 1 x x| x] x
Cuvette WC I 1 X x| x| x
Réservoir ! 1 x| x] «! X
Urinoirs \ 1 x| x| x X
Lavabos ! 1 X X X
. Poubeltes ! 1 x| x| xj x
Sanitaires Brosse 7 I m X
Miroirs | 1 x| x X
Robinetterie o} l X X x| x
Distributeur papier toilette j 1 x| x| x
Diistributeur savon | 1 xi xt
Distributeur essuie main ) 1 x| x
Ventilation du local } 1 x| x} x
Balayage ou aspiration réalisé ] 2z x| x| ¢
N Lavage des sols réalisés \ 1 | x X X
Autres pidces Finition des meublants partie basse [@) 1 x| x
Finition des meublants partie haute [&] I x| x| x
. e . , Conforme /non
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées 1\ 2 Conforme
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage i 2 Coggonlg;;:on
Sommes des coefficients (:\? 5t
Nombre de points / Total des coefficients = Seuil d'scceptabilité:
0.80
Résultat du Contrile o NON Application de péaalités : OUT/NON
Constats d'anomalies / Actioas Correctives ;
Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste
P . , bs de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d’attribution g :bs:ﬁ: d: poecus:iéres
s s C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére o’est pas valide D | Surface non grasse & non collanic
E | Surface brllante
F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
' > v :
DATE DU CONTROLE : _A @ M ETABLISSEMENT : cééke oﬁe(x aQ)zu. o e &8
Horaires d'ouverture : < /.t .« ] a2 IRSI :
Effectifs du site :
. - Nb de Critéres Contréle
ELEMENTS DE CONTROLE points Coel A | B, C ] D | E ’ F
Signature réguliére de I'inspecteur de I"entreprise -1 | Cogg;tgre“.:gun
Cabhier de liaison C
A . onforme /non
Réponse aux commentaires de La Poste A 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention -~ | Coggi?gﬁ;::m
Sécurité / Sireré Conforme on
Présence des fiches Produits d'entretien Py [ Conforme
P
Respect des fréquences des prestations de nettoyage A 3 Cogﬁ%?::ﬁ:on
GOREIT o Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site A 3 Coggc:;;\:“!:on
Maténel et Produit Conforme foom
Présence étiquetage des produits A 2 Cunfumlu:
. . Nettoyage des vitres -~ 2 x| x
e Neltoyage des chissis - 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé A 2 x| x
Pigces recevant du Lavage des sols réalisés A ) X x| x
Public ou espacce de Netwoyage des portes et des guichets vilrés | 2 x| x| x[ x
Production Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants partic haute —t | X{ x| x| x
Sols -1 2 | x| x[ &
Parois verticales ~1 | xp x| x| x
Cuvelle WC A 1 X X! x| x
Réservoir A [ xf x| x} X
Urinoirs A | x| x| x X
Lavabos A 1 X X X
Poubell 1 x| x] xf x
Sanitaires (;:n:s : > %) 1 & ;
Miroirs A 1 x| x X
Robinetterie —t 1 X i x| x
Distributeur papier toilette 1 1 x| x| x5
Distributeur savon A | x| x
Distributeur essuie main [ 1 X| x
Ventilation du local ] 1 x| x} x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
" . Lavage des sols réalisés -1 1 X X X
G5 Finition des meublants partic basse —~1 1 x| xl
Finition des meublants partic haute ~{ 1 x| x|«
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + neltoyées oA 2 Cogfgl?:::i:on
e Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage A 2 Conforme
Sommes des coefficients 51
i fents = T
Nombre de points / Total des coefficients 3 L‘ ’ ’ Seuil d'acceptabilité :
- 0.80
Résultat du Contrdle ot NON \ Application de pénalités : QU] H\W \‘
Constats d*anomalies / Actions Correctives : ,g’ *
@ ey ~
/4
#
An'e ran | \ \’) - —— — 0 3
Notn et signature du prestataire Ol W Nom et signature du représenmnlm Bo‘s@/

. - L T A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B | Absence de poussieres
S C | Absence de iraces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé D | Surface ton grasse et non collante
. . E [ Surface brllante
i Confonme Les critéres sont validés F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

1
DATE DU CONTROLE : 3P/ 1| L eTasLissement : (2 Havie. quanl en de '@t
Horaires d'ouverture : ] 5 IRS!: ‘Ll \f . Q e
Effectifs du site :
g Critd
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | g,p | _Crfores Conirdle
points Al BICl DI El F
_ Signature réguliére de |'inspecteur de I'entreprise ! 1 Co&l}:jr;;;é:un
Cahier de {iaison Conforme faon
Réponse aux commentaires de La Poste J i Conforme
o Rédaction du plan de prévention ) | Coggc:l:;;\;{::on
Sécunté / Sreté Conforme foon
Présence des fiches Produits d'entretien ) l Conforme
: : Respect des fréquences des prestations de nettoyage i 3 Coggc:lrtr_g;;’gon
e Respect des consignes (horaire et date) ) 3 S
pec 8 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 Coéf R0
-, . onforme
Matériel et Produit Conf o
Présence étiquetage des produits \ 2 ocozt}geme "
. . Nettoyage des vitres i 2 x| x
wliCRe o Nettoyage des chissis ) 2 | x| x| x| x
Balayage cu aspiration réalisé t 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés [=] 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés i 2 x| x| xf x
Production Finition des meublants partie basse \ 1 X} x
Finition des meublants partie haute e 1 X| x{ x| x
Sols \ 2 x| x| x!
Patois verticales y 1 X x[x] x
Cuveite WC \ 1 X xi X} x
Réservoir | 1 xi x| x3 X
Urinoirs | 1 x| x| x X
Lavabos 1 1 X X X
L Poubelles \ 1 X| x| %3 X
Sanitaires Brosse 1 I X X
Miroirs } 1 x| x X
Robinetterie | 1 X X1 x| %
Distributeur papier toilefte t I { x| x| xg
Distributeur savon ) 1 X| x
Distributeur essui¢ main ) 1 x| x
Ventilation du local | 1 x| x] x
Balayage ou aspuation rfalisé 1 2 I'x[x[ ¥
. Lavage des sols réalisés \ [ X X
Autres pidces Finition des meublants partie basse 1 i x| x
Finition des meublants partie haute e 1 x| x| x
!
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées : 2 C°g£°u'};‘§n:°“
Extéricurs ct abords Absences de déchets et balayage I 2 Conformei 2o
Sommes des coefficients L(Q 51
= 3 - 1%
Nombre de points / Total des coefficients q |L o Seuil dacceptabilité
0.80
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : OL1/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives : '
)
Nom et signature du P'““’“‘E;Z// Nom et signature du représentant de lf‘gus%g’ : m
/

. L . e A | Absence de déchets’ |
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence d¢ poussizres
N , L C | Absence de traces
0 Non = Conforme | Un critére n’est pas validé D | Surface non —eTnon collante
- . E | Surface bnflante
| Conforme Les critéres sont validés F T Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : CF5/11 /1% .
Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT : (e Yayne. namd (\gm) .

Critéres Contrdl
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oet AR
points AIBlCIDIE, F
Signature réguliére de I'inspecteur de ['enteeprise 1 l Coggm;igon
Cahier de liaison Con 7
Réponse aux commentaires de La Poste 7 | ocotz-r::m:on
Rédaction du plan de prévention . 1 Conforme /non
Sécunte / Sareté Conk: 7
Présence des fiches Produits d entretien 7 { oCo(:l}[::mgon
Respect des fréquences des prestations de ncttoyage i 3 Cogﬁt:lrg:[;:on
Personnel . Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) & 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site 1 3 S
. . Conforme
Matériel et Produit = Conforme &
Présence étiquetage des produits 2 Co nrfl;:zn:on
: Nettoyage des vitres -t 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chassis = 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé -1 2 x| X
Pices recevant du Lavage des sols réalisés -1 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés -1 2 X| X| x] x
Production Finition des meublants partie basse o i x| x
Finition des meublants partie haute B 1 x| x{ x| x
Sols 7 2 x| x| x}
Parois verticales - 1 x| x| x| x
Cuvette WC - 1 X x1 x| X
Réservoir - I [ x[ x|« X
Urinoirs - I x| x| x X
Lavabos ~7 1 X X X
o Poubelles & 1 x| x| x§ x
Sanitaires Brosse . 1 5 5
Miroirs Yy 1 x| x X
Robinetierie — 1 X X} x| x
Distributeur papier toiletiz . 1| x] x| xg
Disiributeur savon ~7 1 x| x!
Distributeur essuie main 1 1 x| x
Ventilation du local - { x| x| x
Balayage ou aspiration réalise - 2 x| x
. Lavage des sols réalisés - | X X X
Aulres pides Finition des meublants partie basse ) ] X[ x
Finition des meublants partie haute o 1 X[ x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -4 2 CDE{;E;;;:O“
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage -1 2 Cogg;?:::;on
Sommes des coefficients (l ( 51
T 3 _ [T
Nombre de points / Total des coefTicients (f) k /0 Seuil d'acceptabilité :
0.80
Résultat d | | NON Applicati ités : OUL/NON
sultat du Contrale o i pplication de pénalités : OUL/ NO? /1 Avax
Constats d*anomalies / Actions Correctives : V( o R
'.-\- , Da, ary
s
1Y L5 ~
/:
H .ol = 8/%
Nom et signature du pr@aﬁ Nom et signature gupresenla.ide La @
A e . T A | Absence de déchets
Notation | Apprécistion | Conditions d'attribution B | Absence de poussiates
. . Ly C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére nest pas validé D | Surface non grasse of zon collante
Couf L o lids E | Surface bnllanie
1 oaforme €5 critéres sont validés F | Abseace de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : _A5 /44 /20273

?a:‘,ﬂ‘o Sanyic

ETABLISSEMENT :
Horalres d’ouverture : & IRSI :
Effactifs du site :
Nb de Critéres Contrile
ELEMENTS DE CONTROLE f
s ‘ potats | ' AT B[ c[ ] E] F
Signature régulitre de 'inspectour de I'entreprise 1 Cugg%r;mgon
Cahicr de liison Conforme /oon
Réponse aux comunentaires de La Poste -~ 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention -t 1 Coggc:imon
TR Conforme /non
Présence des fiches Produits d’entretien A 1 Conforme
Respect des Inéquences des prestations de nettoyage - 3 Cogff,:}:cmﬁo "
L at] Conforme /oon
Respect des consignes (horaire et date) e 3 Confonne
Présence du matériel en état et propre sur le site - 3 Cogfome n
9 . onforme
Matériel el Produit Conformo /uom
Puésence éliquetage des produits A 2 Conforne
i . Nettoyape des vitnes -t 2 x| x
Vitres ¢t Chissis —Nefoyago dos chissis = 2 | x| x| x| X
Balayage ou aspiration realisé 4 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés A 2§ x x| x
Public ou espace de Netioyage des portes et des guichets vilrés e 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des imcublants partic haute P 1 x| x| x| x
Sols 1 2 x| x| x3
Parois veuticales A 1 X x| x[ x
Cuvette WC w1 1 X x3 x| X
Réservoir o 1 x| x| x] X
Urinoirs A 1 x| x| x X
Lavabos 1 ] X X X
L. Poubelics o) ! x| x| x, %
Sanitaires Brosse | [ | x X
Mimirs &) 1 x| x X
Robinetterie 1 1 X X x| x
Distributeur papier toilette A 1 Xx{ x| x
Distributeur savon o 1 x| x
Distributeur essule main A 1 x| x
_ Ventilation du local 1 1 x| x| x
Balayago ou aspiration réalisé -t 2 x| x
A o Lavage des sols réalisés A 1 x X X
s Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants pantie haute A 1 | x| x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoydes A2 Conforne foon
Extérieurs et abords Absences do déchets et balayage A 2 Cogi?'r;z:;:on
Sommes des coefficients L{g 51
Nombre de points / Total des coefficients = 3 G p’b A Seuil d'aoceptabilit 6
Résultat du Contrdle OUl | NON Application de pénalltés ; OUI/ NON \“‘ ‘53".(5, '\
Constats d*anomalics / Actions Correctives : “' ( 3
r;? /S 6@.) "'}
A 0 :F:-\ \ \,

RN
Nom et signature du prestataire \ \ y

‘*1 N

Nom et signature du représeatant de La Posto \\____,..-/

Notation

Appréciation

Conditions d’attribution

Absence de déchets

Absence de poussicres

0 Non - Conforme

Un critére n’est pas validé

Absence de traces

Surface non grasse ¢t non collante

1 Confonme

Les critdres sont validés

Surface briliante

| m) 2 Y |

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : /L_g (Lo

Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI :

: lf {:.(L)U()n_t

ELEMENTS DE CONTROLE Whde | oo o] CriiresContrfle
points alslc|p[E]F
Signature réguliére de {"inspecteur de entreprise -7 1 Co(rjl{::‘r!l_:s;::on
Cahier de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste ~1 1 Cog[;rgﬁ;gon
Rédaction du plan de prévention -7 1 Confortms fion
Sécurité / Shreté Conk. r
Présence des fiches Produits d entretien ~7 1 ogoc:lr;:;n:on
Respect des fréquences des prestations de nettoyage —7 3 CDE&::}:::“;EM
Personnel . . -1 Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 3 Conforme
Présence du maténiel en état et propre sur le site -7 3 C‘ogﬁt:‘r'r_g:r::on
Matéricl et Produit Conforme |
Présence étiquelage des produils i 2 080?1?:;;1:0"
. o Nettoyage des vilres a2 2 x| x
Vitres et Chissis Nettoyage des chissis 1 2 x| x| x| «x
Balayage ou aspiration réalisé " 2 x| x
Piéees recevant du Lavage des sols réalisds 1 2 X X)X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vilrés ~ 2 x| x| x
Production Finition des meublants partie basse (&) 1 X x
Finition des meublants partie haute A i x| x] x| x
Sols ) 2 x| x{ x]
Parois verticales -7 t X xf x| x
Cuvette WC —~7 1 X x1 x| x
Réservoir = 1 I x x! X
Urinoirs 7 1 X X X
Lavabos g 1 X X X
L Poubelles -7 | X[ x| x5 x
Sanitaires Brosse - 1 X X
Miroirs i 1 X)X X
Robinetterie «t 1 X Ry x| x
Distributeur papier toiletle -7 1 x| x| xj
Distributeur savon -7 1 x| xl
Distributeur essuie main - 1 x| x!
Ventilation du local 1 1 X| X§ x
Bzlayage ou aspiration réalisé ~7 2 x| x| 1
. Lavage des sols réalisés P 1 X Xp X
AL Finition des meublants partie basse O i x| xi
Finition des meublants partie haute 6 b x| x|«
Corbeilles ou poubelies Vidées + Sacs plastiques + nettoyées i 2 Cuggc:lr;;l;;:gon
Extérieurs et aborls Absences de déchets et balayage 2 Cog:"c:‘?:z;:gun
Sommes des coelficients (4 Q 51
Nombre de points / Total des coeflicients = C\ (_‘a/; Seuil d*acceptabilité
< 0.80
Résuleat du Contrdle ou NON Application de pénalités : OU1/ NO{I\‘EU LW 5

Constats d*anomalies / Actions Correctives : T v
; (I =
1-1:: ~ /i\ ’
[ )
‘ﬁ:‘-\a Lo \(-(\ Q‘:\’ 3
\' \\v... L] \"\l ‘,‘:“T
Nom el signature du prestitaire Nom et signature du représénta gy hm;?o?te
et - - PR A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d*attribution B | Absence de poussities
o - C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé DR TE i seioncoline
i Conf L . lide E | Surface bnllantwe
onlorme €s cnleres sont valides P [PAbsence delcalcane




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

o L] . o~
DATE DU CONTROLE : (5 / L™, ETABLISSEMENT : (YT Guogy ¢
Horaires d'ouverture : IRSI:
Effectifs du site :
. Nb de Critéres Contrble
ELEMENTS DE CONTROLE A Coel
points A|B|C|D|E| F
Signature réguliére de 1'inspecteur de entreprise A 1 COSE:E:%:O“
Cabhier de liaison Conforme fnon
Réponse aux commentaires de La Poste = | Conforme
o Rédaction du plan de prévention 1 l Cogﬂ:g:ﬁ;’lgon
Sécurité / Shreté Confowme fmom
Présence des fiches Produits d entretien -1 1 Conforme
Respect des fréquences des prestalions de nettoyage 1 3 Cog&::}g:ri:on
il Conforme /non
Respect des consignes {horaire et date} - 3 Conforme
Présence du mmatériel en état et propre sur le site - 3 Sy LR
L. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /non
Présence étiquetage des produits -7 2 Conforme
) . Nettoyage des vitres o 2 x| x
ViLSGE o Nettoyage des chissis - 2 x| x| x| x
Balayage cu aspiration réalisé ot 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisds E 2 X X1 X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés 4 2 x{ x| x| x
Production Finition des meublants partie basse A 1 x] x
Finition des meublants partie haute A 1 x| x| x] x
Sols 1 2 x| x| x}
Pamis verticales - 1 X x| x| x
Cuvette WC __ l X X3 x| x
Réservoir - U [ xix[ X
Urinoirs = 1 x| x| x X
Lavabos M 1 [ x X X
. Poubelles M ] x| x| x§ x
Sanitaires Brosse o i 5 %
Mirpirs -1 1 x| x X
Robinetterie 7 HE X} x| x
Distribuleur papier toilette 1 1 x| x| x
Distributeur savon - 1 x| x1
Distributeur essuie main T 1 x| x
Ventilation du local 1 | x| xp x
Balayage ou aspiration realisé - 2 x{ x| ¢
. Lavage des sols réalisés 1 I E FHEES
Autres pidces Finition des meublants partic basse o 1 X} xi
Finition des meublants partie haute [2) 1 | x| x} ¥
. . . . . Conforme fnan
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -1 2 Confonne
Extéricurs et abords Absences de déchels et balayage 7 2 Co(l;g?‘rg:r-;zon
Sommes des coefficients {.LO‘ 51
; o 7 <
Nombre de points / Total des cocfficients 0)6 Kn_) Seuil d"acceptabilité -
2 : 0.80
Résultat du Contrile oul NON Application de pénalités : QUT/ NON

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

Nom et signature d

{re

Nom et signature du représentant de La Poste

N . . , Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d'attribution Abscnce 4t poussIeres
. - Ab. det
0 Non - Conforme | Un catére n'est pas validé sl Cdd

Surface non grasse et non collante

Conforme

Les critéres sont validés

Surtace bnllante

| MO O ol >

Absence de calcaire

X otig

o
0 L e

-3
" b




FICHE AUTO CONTROLE . EN BUREAU DE

paTE bu controLE M (/ (7 % ETABLISSEMENT: /Lo § AL
Horalres d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o, | Critbres Contrdle
points al sl c]olef
: . ' . . Coanforme fnon
Stgnature régulidre de I'inspecteur de Ueatreprise l | Conforme
Cahier de liaison Conforme 7
Réponse aux commentaires de La Poste { I &nrg:mg'o"
Rédaction du plan de prévention \ 1 COC".{?:}:;;:’ o
Sécurité / Sireté Conforme /.
Peésence des fiches Produits d’entretien i I Contorme”
Respect des fréquences des prestations de eettoyage 3 3 Cog%rt_.?emh;on
Personnel Conforme /noy
Respect des consignes (homiro et date) AT N Conforme -
Présence du matériel en état et propre sur le site \ 3 Co&t;onrfx.ue fnon
Matéricl ¢t Produit o °“T
Présence étiquetage des produits \ 2 °00 nl}:):l:mneon
. . Netioyoge des vilres | 2 x| x
Vitres et Chissis Nettoyage des chéssis \ 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 T Jx|x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés i 2 [z %1 X
Public ou espace de Nettoyage dea portes ot des guichets vitrds y 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partic basse { ] x| x
Finition des meublants partie baute 0 1 x] x| x] x
Sols i 2 { x| x| X
Parois verticales i 1 X X X
Cuvette WC ] X X X
Réservoir 1 x| x| x{ X
Urinoirs 1 X x| x X
Lavabos ] i X X X
L Poubelles l 1 x| x| x3 x
Sanitaires Brosse { T | x X
Miroirs A 1 x| x
Robinetterie { L X X X
Distributeur papier toilette ] 1 x| x! x
Distributeur savon 1 1 x| x
Distributeur essule main \ l x| x
Ventilation du loeal ' 1 x| x| x
Balayngo ou aspiration réalisé { 2 x| x
, Lavage des sols réalisés 1 1 1x X X
Autres pidces Finition des meublants pattio basse \ 1 x| x
Finition des meublants partie haute o 1] x| x|
, . . Conforme /non
Corbeilles ou poubelles Vidées + Snos plastiques + nettoyées { 2 Conforme
. Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Conforme
. Sommes des coefficients U I EL
Nombre de points f Total des coeHicients = (,5 é 70 Seuil d’scceptabilité -
8.80
Résultat du Contrbdle ouI NON Applieation de pénalités : OUL/NON
Conslats d'soomalies / Actions Correctives : ¢ }1 “ 311; %
s
-'-@ == m\’&_‘
s - ¥ TN«
- 'J _‘}J_ S E
Nom et signature du pm@ﬁ\g Nom et si;m_ature du représentant de La Poste 'Jb \\Q';
g
Notation | Appréciation | Conditions d"attributton g i:ﬁ:: :: ;::cu}:::m o
. . . C | Absence de traces
0 Non — Conforme | Un critére o"est pas validé D | Surfasa non grasse ot on colaete
E bnil
1 Conforme Les critéres sont validés F ‘S\l;:‘:z:a ™ ::::m




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CoNTROLE : 25 f L([7eny

Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

IRSI

ETABLISSEMENT :

(e ™€ o

Crittres Cont
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o, p [ Crotres Comrde
points Al Bl c|p|E] F
Signature régutiére de |"inspecteur de I'entreprise - | Co&f)m;r.:gon
Cahier de laison Conf T
Réponse aux commentaires de La Poste -1 1 OE ::;:ﬁn:on
Rédaction du plan de prévention -7 l Cog{ﬂg:;zon
LA Conforme /non
Présence des fiches Produits d entretien -7 1 Conforme
Respect des fréquences des prestalions de nettoyage -7 3 Cog:'::lr;:ren-:gon
I Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Conforme
Présence du matériel en €1at et propre sur le site 7 3 Conforms Jfon
nc . Conforme
Matériel et Produit Conh T
Présence étiquetage des produits - 2 oC 00"?-2:1]:0'1
. , Nettoyage des vitres 1 2 x| x
MG (B Nerttoyage des chissis 7 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé -1 2 1 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés = 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des goichets vitrés -7 2 x| x| x| x
Production Finition des meublanis partic basse o) 1 X[ X
Finition des meublants partie haute - 1 x| x] x| x
Sols -1 2 x| x|
Parois verticales -7 1 x x| x| x
Cuvette WC -7 [ X x! x| x
Réservoir 2 1 x| x{ x} X
Urinoirs 7 l x| x] xi X
Lavabos -7 1 X X X
- Poubelles -7 1 X| x| x; X
Sanitaires Brosse - ] 5 &
Miroirs - 1 x| x X
Robinerterie - E Xy x| x
Distributeur papier toilette - 1 x| x| xg
Distributeur savon -1 l x| x!
Distributeur essuie main -7 I x| X
Ventilation du local i ] x| x| x
Balayage ou aspiration réalise e 2 A
"\ . Lavage des sols réalisés '— I | x FHEE
LIS Rices Finition des meublants partie basse ) 1 x| x1
Finition des meublants partie haute O F 1L x| x| A
#
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées P 2 C°g£‘:,'};‘;;1';°“
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage -7 2 Cogg(:‘x;:;:on
Sommes des coefficients (,\67 51
T . - = T
Nombre de points / Total des coefficients U\ R {O Seuil d'acceptabilité -
0.80
Résultat du Contrile ol NON Application de pénalités : OUI 7 NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives ; /\-i | "?p;

N

=

-2

Nom et signature dW

f ol

T

Tf\
Nom et signature du représentant de La Poste -, 2 UZ\?(

Notation Appréciation

Conditions d’attribution

Absence de déchets v

Absence de poussiéres

1] Non - Conforme

Un critére n'est pas validé

i Conforme

Les critéres sont validés

Absence de traces

[=igll-lkg

Surface non grasse et non collante

SHE‘&ICE brillante

F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : (g [/ [ 1\D

ETABLISSEMENT

. ey Gemeley Jorm e

Horaires d'ouverture : IRSI :
Effectifs du site :
: Critéres Contrile
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | (oo
points als[c|p]e[ ¢
_ N Signature régulicre de I'inspecteur de | entreprise -7 1 Cog:;(:‘rtl_gem;’gnn
Cahier de liaisen Conforme foon
Réponse aux commentaires de La Poste 7 1 Conforme
Al i Conforme /non
o Rédaction du plan de prévention -~ 1 Conforme
Sécurité / Sareté Conforme fron
Présence des fiches Produits d'entretien 1 | Conforme
: f
Respect des [réquences des prestations de netoyage 3 Cogfon}ne bt
~1 'onforme
Personnel Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) =] 3 Conforme
Présence du matériel en etar et propre sur le site g 3 Co&f’?jr'r':rcr;:on
Matériel et Produit Conlomme foon
Présence étiquetage des produits i) 2 Conforme
ira Nettoyage des vitres ~1 2 X[ x
Vitres et Chissis Nettoyage des chassis - 2 | x[ x| x[ x
Balayage ouw aspiration réalisé -1 2 x| x
Pitces recevant du Lavage des sols réalisés T 7 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés . 2 x| x| x} x
Production Finition des meublants panie basse U 1 x| x
Finition des meublants partie haute -~ 1 x| x| % x
Sols 7 2 X} x| x}
Parois verticales 7 1 X, X1 x| x
Cuvette WC 7 1 X x1 x| x
Réservoir - L[ x| x] x¥ X
Urinoirs -7 L[ xf x| xj X
Lavabos i | X X1 ¥
St Poubelles -7 1 x| x| xV x
anilatres Brosse — ] X X
Miroirs —r 1 x| x X
Robinetterie =7 1 X X} x| x
Distributeur papier loiletle -7 T Tx]x]xy
Distributeur savon — 1 x| «
Distributeur essuie main -7 1 x| x
Ventilation du local - 1 X| x| x
Balayage ou aspiration réalisé -~ 2 x] 1
A . Lavage des sols réalisés —7 1 | x X) X
R Finition des meublants partic basse I | x| xi
Finition des meublants partie haute (&) 1 x| x] %1
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -t 2 Co(r;gt:lr‘l_::“:gon
e . Conforme /non
Extérteurs et abords Absences de déchels et balayage -7 2 Conforme

Sommes des coefTicicnts

51

g

Nombre de points / Total des cocfficients = o\ "/
G [

Seuil d'acceptabilité :

- 0.80
Résultat du Contrile o NON Application de pénalités : OUL/ NON
Constats d*anomalies / Actions Correctives ; e L~ ';,.
: Aoz
o w7 &
- UJ& \
Nom et signature d Nom et signature du représentant de La Poste Yy, S.S-\.cb
. - . ey A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence de poussieres
. 5 g C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas valids D { Sarface non grasse et non collanic
| Confi L . lide E | Surface bnllante
onforme es critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : ,)Q

(/ J A /,QDQ 4 ETABLISSEMENT : [Q L lk"k_ﬂ%
Horaires d'ouverture : Sy ]-rt_"D IRSI: P:b
Effectifs du site :
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo [ Critéres Contrdle
points Al B[ c]p] E] F
Signature régulidre de I'inspecteur de I"entreprise A ! Conforme /non
Cabhier de liaison Conforme /mon
Réponse aux commentaires de La Poste 4 | Conforme
Rédaction du plan de prévention /( l Cogg(:l?gfrizon
Sécurité / Streté
Présence des fiches Produits d entretien /l | Coggz?ggi:on
Respect des fréquences des prestations de nettoyage /S 3 COSE:I?-:;ZO“
Personnel R . . Conforme /non
espect des consignes (horaire et date) 3 3 Conforme
. ar . Conforme /non
Présence du matériel en état el propre sur le site K}
Matériel et Produit > & ;}’;’2’1 o
Présence éliquetage des produits & 2 Conforme
. . Netloyage des vilres o 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chissis 2; 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalise L 2 x| x
Pi¢ces recevant du Lﬂﬂg? des sols réalisés é 2 X X[l X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichels vitrés 7 2 x| x| x| x
Production Finition des meublanis partic basse i | x| x
Finition des meublants partie haute —~7 | x| x| x| x
Sols A 2 [ x] x[d
Parois vericales A I x; x[ x[ x
Cuvette WC T 1 X X1 x| x
Réservoir ] I [ x] x| X
Urinoirs ] I | x| x]xj X
Lavabos | X X X
.. Poubelles 1 x| x| x} x
Sanitaires Brosse 1 X X
Miroirs 1 x| x X
Robinctterie | 1 [x ey x| x
Distributeur papier toilette | I [ x[x] xg
Distributeur savon | x| x1
Distributeur essuie main 1 x| xj
Ventilation du local -7 1 x| x| x
Balayage cu aspiration réalise . 2 [ x[x[ 1!
. Lavage des sols réalisés A 1 X X; X
(UL s Finition des meublants partie basse ) ] x| x1
Finition des meublants partie haute -1 1 x| x] «T
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées Q_ 2 COE{::]?:;"‘:M
Extéricurs el abords Absences de déchets et balayage /1 2 Cogg::}:;:o“
Sommes des coefficients (0 51
Nombre de points / Total des coelficients = 7)6 / . Seuil d'acceptabilité
0.80
Résultat du Contréle oul NON Application de pénalités : OUL/NON /W
Constats d*anomalies / Actions Correctives : N "V&\
~ 7.-"/ .
N-E A wl
~ 2675

Nom et signature du prestataire

Nom et signature du représentant de 14, Ny

. - A A | Ab de déchet
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B Abzgg: d: p::s:i:res
. S s C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n’est pas validé D | Surface non grasse el non collante
. . E | Surfacebnllante
1 Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

paTE DU CONTROLE : 1 5 | L[ 2>

Horalres d'ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI :

g [Cq(,t“n{( ney

ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo | Crittres Contrble
points al sl cplE] F
Signature réguliére de I"inspecteur de I'entreprise - 1 Cngﬁc:}:;;lgon
Cahier de liaison Conforme /non
Réponse aux commentaires de La Poste .‘1 | Conforme
Rédaction du plan de prévention 0 1 Cogﬂ:lrg;;:on
Sécurité / Sareté Conforme /mon
Présence des fiches Produits d'entretien - 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage - 3 Cog{)(:lr}g;;gon
et Conforme fmon
Respect des consignes (horaire et date) - 3 i s
Présence du matériel en état et propre sur le site - 3 Cogfor;ne b
Matériel et Produit ——
Présence étiquetage des produits - 2 Cogg‘r;g:;gon
" o Nettoyage des vitres 2 x| x
Ll e Nettoyage des chassis ’{1 2 | x| x| x[x
Balayage ou aspiration réalisé - 2 | x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés - 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés - 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie bagse g i x| x
Finition des meublants partie haute ‘4 I ] x| x| x| x
Sols 1 2 [ x| x| «!
Parois verticales - 1 x; x[ x| «x
Cuvette WC -7 1 X x{ x| x
Réservoir i 1 x| x| «f X
Urinoirs 1 | x| x| x X
Lavabos s | X X X
. Poubelles N I | x[ x]«] x
Saniltaires Brosse ) T R &
Mircirs o | x| x X
Robinetterie —7 | X X x| x
Distributeur papier toilette -y 1 x| x[ x
Distributeur savon . 1 x| x
Distributeur essuie main — [ x| x
Ventilation du local A 1 x| xy x
Balayage ou aspiration réalisé o 2 x| x
N Lavage des sols réalisés — 1 X Xp X
Autres piéces Finition des meublants partic basse & 1 x| =
Finition des meublants partie haute o 1 x| x| x'
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées e | 2 Cogic::;:;::on
Exlérieurs et abords Absences de déchels et balayage i 2 Cogf:lr;;ni;::on
Sommes des coeflicients ‘é\ 51 -'Lf,‘.r K

Nombre de points / Total des coeffictents = % "/
]

2]
an

Résultat du Contrdle oul NON

Application de pénalités : QUI/ NON

w%

AV
\\lq_’«iry_‘d aggénabllue ;

Nl

o

Constats d'anomalies / Actions Carreclives :

et

Nom et signature du gmmlﬂ‘ﬂ?:?
2——"‘ e

Nom et signature du représentant de La Poste

A | Abs d
Notation Appréciation | Conditions d'attribution B Abs::: d: ﬁif:l;:gres
e C | Abs det
0 Non — Cenforme | Un critére n'est pas validé D Su rf: :Zenoi ;:::e < o collianic
. i E | Surface bnllante
l Conforme Les cntéres sont validés F | Abseace de calcaire




POSTE

FICHE AUTO CONTROLE £N BUREAU DE

DATE DU CONTROLE : [ ;172

Horalres d'ouverture :
Effectifs du site :

IRSI:

ETABLISSEMENT ; f LT ’la.t/j

i Critd
ELEMENTS DE CONTROLE MNbde | oo p [ oireres Contrdle
points Al B[ c[ o] E[F
Signature réguliére de I'inspecteur de I'entreprise [ 1 Coggc;?::uigon
Cahier de liaison Conforme]
Reéponse aux commentaires de La Poste i l Co nfu:rﬁ:m
Rédaction du plan de prévention | { Cog{,onrg:;:un
Sécurité / Sireté Conforme /aon
. Lo . '
Présence des fiches Produits d'entretien | Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage | 3 Coggc:&ﬁ:;gnn
Personnel
Respect des consignes {horaire et date) i 3 e
Présence du matériel en éeat et propre sur le site { 3 Ll L
.. . Conforme
Matériel et Produit Conforme
Présence étiquetage des produits | 2 Cczlfo rm:m
. . Nettoyage des vitres ! 2 x| x
Vitres et Chilssis Nettoyage des chissis { 2 [ x] x] x|«
Balayage ou aspuration rtalisé 1 2 x| x
Pitces recevant du Lavage des sols réalisés [ 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés ] 2 X| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse ] I x| x
Finition des meublants partie haute | X| x| x| x
Sols 2 x| x| x!
Parois verticales I 1 X x[x] x
Cuvette WC ] I [x x! x| x
Réservoir 1 1 x| x[ X
Urinoirs ! 1 x| x| x X
Lavabos f 1 X X X
. Poubelles [ 1 x| x| xf x
Sanitaires Brosse 1 1 X X
Miroirs J 1 x| x X
Robinetterie { i X X x| x
Distributeur papier loilette 1 l x| x| xp
Distributeur savon ] L x| x!
Distributeur essuie main 1 1 x| x
Ventilation du local | 1 LRI
Balayage ou aspiration séalise f 2 x| x
. Lavage des sols réalisés | l X X X
Autres picees Finition des meublants partie basse ) 1 x| x
Finition des meublants partie baute O I x| xf T
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyédes | 2 Cnéfﬂ}?;go"
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage | 2 Cogf)(:!rff_gggoﬂ
Sommes des coefficients 51
Nombre de points f Total des coefficients = %6 / Seuil d"acceptabilité :
| pemaz, 0,80
. . . . . - - . N
Résultat du Contrdle ot NON Application de péaafités : OUL/ NON /{ . 75'3\
r)
Constats d'anomalies / Actions Correctives : fé\’ = ‘(:,f
A
- P P
4

Nom et signature du prestataire

D, ) T
Nom et signature du représentant de La Poste! M E. /

Notation

Appréciation

Absence de déchets

Conditions d’atiribution

Absence de poussiéres

0 Non - Coaforme

Absence de traces

Un critére n'est pas validé

Surface oon grasse et non collante

| Counforme

Surface brilfante

Les critéres sont validés

™| T O go]

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : {5 | (4 | DLy

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

iRSI :

ETABLISSEMENT :

el w&f

X . Nb de Critéres Contrble
FELEMENTS DE CONTROLE . Coefl
points Al B[ c[o]e] F
Signature réguliére de inspecteur de |'entreprise 7 1 Cog:;c::}g:nn;gon
Cahier de liaison Con Tmon
Réponse aux commentaires de La Poste 7 1 g ol:'n?gfmzo
Rédaction du plan de prévention o 1 Cm&g:}:;;:on
Sécunté ¢ Sureté Conf Toon
Présence des fiches Produits dentretien 7 | Oéol'.:‘rgll:nz
Respect des fréquences des prestations de nettoyage g 3 Coggmsizon
D Conforme /non
Respect des consignes (horaire ¢t date) ] 3 Conforme
Présence du matériel en état et propre sur le site -1 3 e
Conforme
Maténel et Produit Conforme foon
Présence éliquetage des produits 1 2 Conforme
Vi Chiss: Nettoyage des vitres 7 2 x| x
res el Chidssis Nettoyage des chissis -7 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 7 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés ot 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vilrés -7 2 x| xf x| x
Production Finition des meublants partie basse -1 | Xj X
Finition des meublants partie haute -9 1 x| x) x| X
Sols 7 2 x| x| x!
Parois verticales - 1 x; x| x| x
Cuvetle WC - ] X X! x| x
Réservoir - 1 x| x] «f X
Uninoirs i 1 x| x| x X
Lavabos - i X X X
o Poubellcs - 1 x| x[ %7 «x
Sanitaires Brosse -1 i X X
Mimpirs = 1 x| x X
Robinetteric T 1 [ x X} x| x
Distributeur papier toilette -1 1 x| x| x
Distributeur savon T i x| x1
Distributeur essuie main ~ | x| X
Ventilation du local 4 1 x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
. Lavage des sols réalisés —t i X Xy X
Autres pigces Finition des meublants partie basse iy | x| %
Finition des meublants partie haute s 1 X| x| x
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + netloyées : 'r 2 Cogﬂzt}::ri:on
e N . A 4 Conforme /non
Extérieurs et abonds Absences de déchets et balayage 2 Conforme
S des coefTicients 51
. ‘ ‘ . ommes ients @'
Nombre de points / Total des coeflicients ) Sewil daceeptabilite :
3 fo 0.80
Résultat du Contrdle ol NON Application de pénalités : OUL/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives :
L2027
e
il= =
e A
Nom et signature du prestatai Nom et signature du représentant de La Poste &

. - L PR Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution Absence de poussitres
. i1 Ab:
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé Senecli e

Surface non grasse et non collante

Conforme

Les critéres sont validés

Surface brllante

e ller = kgl

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : A S ( (T ETABLISSEMENT: ' (LAOOLAC
Horaires d'ouverture : IRS!:
Effectifs du site :
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde [ . | Crittres Controle
points AlBlc][p] e[ F
Signature réguliére de 1"'tnspecteur de |'entreprise - | Cog:':::g:;l::on
Caluer de liaison Conforme im
Réponse aux commentaires de La Poste | ! ('; o(:lrorm eon
Rédaction du plan de prévention 7 l Coggc::;g:;gon
Sécurilé / Streté
Présence des fiches Produits d entretien “1 | Co&i;c:lrfl‘cr’l;‘::on
Respect des fréquences des prestations de nenoyage “1 3 Coggzl}z_gzégon
Personnel n
Respect des consignes (horaire el date) -1 ki Co&l;(:lr;g:ngon
Présence du matéricl en état et propre sur le site L 3 Cﬂgmme /non
. ) onforme
Matériel et Produil Conforme /non
Présence étiquetage des produits “ 2 Conforme
: . i Nettoyage des vitres -~ 2 x| x
ML e Nettoyage des chassis — 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé ~1 2 XE X
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés ~1 2 X X| X
Public ou espace de Neltoyage des portes et des puichets vilrés ) 2 x| x| x| x
Production Finition des mewblants partie basse N | x| x
Finition des meublants partie haute A 1 x| x| x| x
Sols - 2 x| «f X1
Parois verticales -t 1 x; x| x[ ' x
Cuvette WC {4 1 X x4 X
Réservoir - 1 x| x| x! X
Unnoirs - 1 X| x| x X
Lavabos Q 1 X X X
: Poubelles 1 1 x| x| x] x
Sanitaires Brosse - i 5 X
Miroirs 1 1 x| x X
Robinettene - 1 fx X! x| x
Distributeur papier toilette 4 { ] x] x
Distributeur savon o | x| x
Distributeur essuie main A | x| x
Ventilation du local " ] x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé - 2 x| x| 1
, Lavage des sols réalisés 1 | x FHIE
Sespes Finition des meublants partie basse [®) [ < xt
Finition des meublants partie haute () | x] x]«
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées 1 2 Coggl?zﬁizon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage = § 2 COE-E;T-:;]:ZD"
. ‘ S Sommes des coefficients L‘ 6 51
Nombre de points / Total des coefTicients = g&) / ] Scul d'acceptabilité:
0.80
Résultat du Contrdle ol NON Application de ,glLlEl \ION

Constats d'snomalies / Actions Correctives :

RESEAY dE-"Dfouz_non
M

Nom ¢t signature du prestataire Nom ¢t gigriptd
e
Ab: éch
Notation Appréciation | Conditions d'attribulion Ab;::(c:: :: igcus:::res
0 Non - Conforme | Un critére n"est pas valide

Surface non grasse et non collante

1

Conforme

Les critéres sont validés

Surface bnllante

A
B
C | Absence de traces
D
E
F

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : 7 | [ (LS ETABLISSEMENT : TLGUriTR(Y "mu\QeQ Q (}r\QMQQ&
Horaires d'ouverture : IRSI ;
Effectifs du site :
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | | CrittresContrdle
LEME .E ] 0¢
' “ poiats als[c]o]E]l F
Signature régulidre de I'inspecteur de Ientreprise 7 | Cone&:‘l};\ﬁligon
Cahier de liaison Conf 7
Réponse aux commentaires de La Poste | ontonne /non
P i Conforme
Rédaction du plan de prévention 7 1 COEE%'}E::‘EO"
Sécunid / Shreté Conforme foon
Présence des fiches Produits d’entretien -7 1 Conforme
Respect des fréquences des prestalions de netteyage 7 3 Coggc:‘r;g;;r;on
L Conforme /non
Respect des consignes (horire ¢l date) -7 3 Conforme
Présence du maténel en état et propre sur le site -~ 3 SOOI
o , Conforme
Matériel et Produit
; oE . Conforme /non
Présence étiquetage des produits -7 2 Conforme
v Chassi Nettoyage des vilres A 2 x| x
itres et Lhassis Neltoyage des chissis -~ 2 x| x| x} x
Balayage ou aspimtion réalisé .1 2 x| x
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés - 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des pottes et des guichets vitrés P 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse [ | x| x
Finition des meublants partie haute i 1 x| x| x| x
Sols -t 2 X x| x!
Parois verticales -7 1 xg x| x[ x
Cuvette WC a 1 X xi x| x
Réservoir - 1 x| x] x! X
Unnoirs - 1 x| x] x X
Lavabos - | X X X
o Poubelles - L [ x] x[x] x
Sanitaires Brosse — 1 X X
Miroirs - l x| x X
Robinelteric - ! X Xy x| x
Distribuleur papier toilette — 1 x[ x] x
Distributeur savon - 1 X] X
Distributeur essuie main [ [ x| x
Ventilation du local M 1 x| xp x
Balayage ou aspiration réalisé oy 2 x| x
. Lavage des sols réalisés 4 1 X X X
UL Finition des meublants partie basse a 1 x| xi
Finition des meublants partie haute O 1 x| x| x!
v i)
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées “ 2 (3032‘?2;'.‘20.1
Extérieurs el abords Absences de déchets et balayage T 2 Coggzr;_:ﬁ;:on
Sommes des coelficients L( g 51
i X ients = J . i
Nombre de points / Total des coc(Ticients (\ /r_:- Seuil d"acceptabilité
0.80
Résultat du Centrile ol NON Application de pénalités : QUI/ NON
Constats d’anomalics / Actions Correctives :
] ‘ . . oot == oy
Nom el signature dﬁ, MNom et signature du représentant de La Poste “a }
A ,u"r.-;...- 3 ,:_'E_,’-\_.z
S _— diti “attributi A | Absence de déchets™== "=
Notation Appréciation | Conditions d*attribution B ABsence de poussieres
. irs C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére n’est pas validé D | Surface non grasse et non collante
. . . Surface brillante
| Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : €3 /{( /) 3

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

IRSI:

ETABLISSEMENT ; [Y3}y |- ‘_jaa,{m,}'* cL{(j,’}’}p‘ZmL

: Critéres Control
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | oo fomrmrr ot e
points Al s[c[o] €] F
Signature réguliére de I'inspecteur de | "entreprise } 4 l Cogf:::;;;igon
Calier de liaison Crelornelien
Réponse aux commentaires de La Poste 4 | Conforme
Rédaction du plan de prévention -7 1 Co&l;c:‘r;‘r;:'{remn
Sécunté / Sireté Conforme /non
Présence des fiches Produits d”entretien «f 1 (!'.]‘oonforme
Respect des fréquences des prestations de neitoyage ,7 3 Cog{)(::};i:nﬁgon
Personnel Conforme /oo
Respect des consignes {horaire et date) “7 3 Co%?g:m = o
Présence du matériel en état et propre sur le site -7 3 ol
(. . Conforme
Matériel et Produit Conforme foon
Présence étiquetage des produits ) 2 Conforme
. i Nettoyage des vilres -7 2 X] x
Vitres et Chassis Nettoyage des chissis T 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé e 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés / 2 1x x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichels vitrés -7 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partiz basse -1 1 x| x
Finition des meublants partie haute i 1 x| x| x| x
Sols -7 2 | x| x]| x!
Parois verticales - I xy x| x| x
Cuvette WC - 1 X X! x| x
Réservoir -1 1 x| x} x! X
Urinoirs 1 1 x| x| % X
Lavabos -7 1 X X X
o Poubelles oy 1 x| %[ x] x
Sanitaires Brosse -1 1 X X
Miroirs e 1 x| x X
Robinetterie > 1 Jx I x| x
Distributeur papier toilette - 1 x| x] xj
Distributeur savon T 1 x| X
Distributeur essuic main B 1 x| x
Veatilation du local -7 1 x| x} x
Balayage ou aspiration réalisé ) 2 | xix
. Lavage des sols réalisés - l X Xy X
UL Finilion des meublants partic basse o L x| xi
Finition des meublants partie haute ) Lo x| x| «
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées - 2 COE&::E;;‘;O“
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage A 2 Cog{::l}t:;l;on
Sommes des coelTicieats ;\"‘O 5l
A T — Fa b
Nombre de points / Total des coeflicients = (\%2 A) . Seull d'acceptabilité
trdl o N Application de pénalités : QUI/ NON
Résultat du Contrdle [ NOY pplication de pénatités : OUT/ NO \’A Q

Constats d'anomalies/ Actions Correctives :

/

.’,‘a

Nom et signature du W

Nom et signature du représentant de La Pok_ /

- A | Abs de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d*attributien B Abs:z: d: p:cus:iércs
. . . C | Absence de maces
0 Non - Conforme | Un critére a'est pas validé D | Stiace non grasse et non collants
. .. £ | Surface bnllante
| Conforme Les critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

pate ou controLe - {11/€3

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

IRSI:

ETABLISSEMENT : ]’( el &0 @A

i Crits
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o Crres Contrdle
points .-\l B]ClDlEl F
Signature réguliere de I'inspecteur de {"entreprise i 1 Co(z:lgc;rlt_gz;gon
Cahier de liaison - Conk P
Réponse aux commentaires de La Poste i | oco‘z;:;ngon
Rédaction du plan de prévention | | Cog{)clv]l}:;;gon
Sécurité / Sireté Con !
Présence des fiches Produits d"entretien A 1 Ocoﬁ::m:‘m
Respect des fréquences des prestations de nettoyage J 3 Coggt::'g;gon
Personnel Confi 7
Respect des consignes (horaire et date) \ 3 ogoc:’rg;n:on
Présence du matériel en état et propre sur le site 3 Conforme /non
. . | Conforme
Matériel et Produit Conf p
Présence étiquelage des produits ) 2 OE oc::lt_gremr;on
. i Nettoyage des vilres il 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chidssis i 2 x| x| x| x
Balayage ou aspimation réalisé ] 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés y 2 X X| X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés \ 2 X[ x| x{ x
Production Finition des meublants partic basse 1 1 x| x
Finition des meublants partie haute e 1 x| x| xf x
Sols i 2 x| x| xi
Parvis verticales ] 1 X x| x[ x
Cuvette WC \ 1 X x1 X[ x
Réservoir \ | x| x| x; X
Urinoirs \ 1 x| x] x{ X
Lavabos | 1 X X X
. Poubelles i 1 x{ x| xj x
Sanitaires Brosse ¥ I X X
Miroirs i | x| x X
Robinetterie i 1 X X} I
Distributeur papier toilette \ 1| x| x| x
Distributeur savon | 1 x| xl
Distributeur essuie main { 1 x| x]
Ventilation du local i I x| X] x
Balayage ou aspiration réalisé { 2 HEIN
- Lavage des sols réalisés | I Ix Xy X
Autres pices Finition des meublants partic basse 1 I x| x
Finition des meublants partic haute e P x| x| x
. L. . . Conforme fnon
Corbeilles ou poubelies Yidées + Sacs plastiques + nettoyées \ 2 Conforme
e Cooforme /non
Extérieurs et abords Absences de décheis et balayage \ 2 S
Sommes des caefficients y g\ 5l
T T A - 7
Nombre de points / Total des coefficients O)é‘ A Seuil d'a:):(;]eglabilité .
Résultat du Contrdle oul NON Application de pénalités : QUI/ NON

Constats d*anomalies / Actions Correctives :

-

Nom et signature du presm%

Nom et signature du représentant de La Pd,’s.te

. . - . e A | Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d’attribution B | Absence de poussitres
. . . C | Absence de traces
0 Non - Conforme | Un critére o'est pas validé D | Surface non grasee e non collante
[ Couf L . lide E | Surface brillante
onforme es critéres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE : T |, [ ul 201%

Horalres d'ouverturs :

:ar;;aussemem : ﬂ_(LQ/L W\\-\RG@&

Effectifs du site :
Nb de Critéres Contrile
i D LE Coefl
ELEMENTS DE CONTRO! points 00! Iy I Bl C I D | E l F
Signature régulitre de I"inspecteur de {*entreprise Py I Coggt:‘r;;l;;gon
Cahier de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste -t | Cog:;c:‘l}:;;r;on
Rédaction du plan de prévention Vel 1 Cogﬁ;r;;;nh;on
Sécurité / Sikreté
Présence des fiches Produits dentretien -1 ! Conforme fnon
Respect des fréquences des prestations de nettoynge A 3 Cocnf:;rg;;remn
Personnel
Respect des consignes (homire et dale)} -~ 3 Co&[;c:‘rgen:;o .
Présence du matériel en &at et propre sur le site 3 Conforme /non
. - 1 Conforme
Matériel et Produit Conformo /oo
Présence dliquetage des produits -7 2 Confonme
. . Nettoyage des vilres ~ 2 x|l x
Vitres et Chilssis Nettoyage des chissis “ 2 Ix|x|x|x
Balaysge ou espiration réalisé i 2 I xix
Pidces recevant du Lavage des sols réalisés T 2 X X| X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés -1 2 x| x| x[ x
Production Finition des ineublants partie basse [+] 1 x| x
Finition des meublants partie haute ) 1 x| x] x| x
Sols -1 2 [ x]x[x]
Parois verticales - 1 K x| x[ x
Cuvette WC £ 1 X x1 x| x
Réservoir 7 1 x| x| x} X
Urinoirs T ] Xx{ x| x X
Lavabos . 1 [ x X X
. Poubelles ) 1 x| x| x] x
Sanitaires Brosse ™ 1 X X
Miroirs «7 1 x| x X
Robinetterie -7 1 X X X X
Distributeur papier toilette T 1 HEI R
Distributeur savon i 1 x| x
Distributeur essuie main - 1 x| x
Ventilation du local “ 1 x| x| x
Balayage ou espimtion réalisé 1 2 [ x|x
i Lavage des s0l3 réalisés - 1 X X X
Autres pidoes Finition des meublants partic basse o 1 x| xi
Finition des meublants partie haute O 1 bx] x|«
Corbelllos o poubelles Vidées + Saca plastiques + nettoyées 2|2 Conforme fon
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage 1 2 Cogg%‘}:f';:on
Sommes des coefficients % !
Nombre dc points / Total des coefficients = (ﬁ o)/ Scuil d"acceptabilité ;
o . 0.80
Résultat du Contrble OouI NON Application de pénalités : QUL/ NON ﬁ

Constats d'snomalies / Actions Correctlves :

VE Vo A Doﬂim;"uu

o el

. / s -
Nom et signature duleatmre

Nom ¢t signatuce dtum La Poste

A | Abs de déchets
Notation Apprécintion | Conditions d’attribution B Abs:g:: d: poussiEres
, . C | Absencede traces
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé D [ Surface non grasse el non collante
- - E | Surface brillante
1 Conforine Les critéres sont validés F | Absomco de caleale




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DUCONTROLE : 2L [ [l( 1oB

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

iRSt:

ETABLISSEMENT :

Qeven Q‘\Q—EQ(‘\—LA\ ¢

. . Nb de Critéres Contrile
ELEMENTS DE CONTROLE B Coef
points alslc|o] el F
Signature réguliére de |'inspecieur de I'entrepnise R | Coggzr;z;:lzon
Catuer de liaison
Réponse aux commentaires de La Poste -7 1 Cog(t;%rtl_::;gon
Rédaction du plan de prévention o | Coggzl}::;“gon
Sécurité / Sreté Conforme /ron
Présence des fiches Produits d entreticn c.-, 1 Conforme
Respeet des fréquences des prestations de nettoyage -7 3 COES%?:E;ZO"
UGG Conforme /non
Respect des consignes {horaire et date) = 3 i
Présence du matériel en état et propre sur le site -7 3 CDSFDTE —
Matériel et Produit e
R - . - Conforme /non
Présence étiquetage des produits 7 2 Conforme
. R Nettoyage des vitres T 2 x| x
Vitres et Chilssis Nettoyage des chissis - 2 | x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés =3 2 X x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrés ~1 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse -1 1 x| x
Finition des ineublants partie haute —f | ) x| x| x
Sols 1 2 x| x| x!
Parois verticales -7 1 x x| x| x
Cuvette WC -7 1 X x4 x| x
Réservoir -7 i x| x| x X
Urinoirs = 1 x| x{ x X
Lavabos -7 i X X X
P Poubelles —7 1 x| x§ x
Sanitaires Brosse —7 1 X X
Miroirs -7 1 X| x X
Robinetterie i 1 X X x] x
Distributeur papier toilette - ] x| x] x5
Distributeur savon - 1 x| x
Distributeur essuie main P 1 x| x
Ventilation du local i 1 x| xp x
Balaysge ou aspimtion réalisé - 2 x| x
. Lavage des sols réalisés p 1 X Xp X
Gulic PICces Finition des meublants partic basse ron 1 x| xt
Finition des meublants partie haute O 1 x| x| «
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées -7 2 Coel&:‘r;::r;:on
e . Conforme /non
Exiéneurs et abords Absences de déchets et balayage -1 2 Conforme
Sommes des coefficients LL% 5t
Nombre de points / Tetal des cocllicients = ;__))G -)/ Seuil d"acceptabilité :
£ 0.80
Résultat du Contrdle oul | NON /\'pﬁic?’o\dc pénalités ;: OUL/ NON
P

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

-

]
—h
L3

0d

NI

Nofpr€t signature du représentant de La Poste

Nom et signature du preslﬁtaimé""’_
=

———
Absence de déchets
Notation Appréciation | Conditions d*attribution Absence de poussiares
0 Non - Conforme | Un critére n'est pas validé GLLE T

Surface non grasse et non collante

Conforme

Les cotéres sont vahidés

Surface ballante

1| D Y o) >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : ?/// L { 201>

Horaires d'ouverture :
Effectifs du site :

ETABLISSEMENT
IRSI :

s (len@n TN e Mr’?’n(_

. Nb de Critéres Contrdle
ELEMENTS DE CONTROLE .| Coef
points al Bl clo| ] F
Signature réguliére de l'inspecteur de I'entreprise A 1 Sk
Cahier de liaison ) Conforme from
Réponse aux commentaires de La Poste -1 l Conforme
Rédaction du plan de prévention e | Co&t;%l}g:rigon
Séeunté / Soreté ) o . . Confonne /non
Présence des fiches Produits d’entretien “1 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage A 3 Coé‘g:'}g:;:on
iEents) : Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Confonne
Présence du matériel en état el propre sur le site 1 3 CogfoTw /non
Matéricl et Produit = oo
. e : onforme /mon
Présence étiquetage des produits 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres A 2 x| x
Vitres et Chassis Netioyage des chssis | 2 | x| xlx]x
Balayage ou aspiration réalisé . 2 X
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés 1 3 X x| X
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets viteés ~1 2 x| x| x| x
Production Finilion des meublants panie basse -~ 1 x| x
Finition des meublants partie haute 1 | x| x| x| x
Sols 1 2 x| x{ 3
Parois verticales - [ g x| x| x
Cuvette WC Pl 1 X xi X x
Réservoir - L x| x| x; X
Urinoirs - b x x] x¢ X
Lavabos - i X X X
i Poubelles ot 1 x| x] x{ x
Samtaires Brosse 1 1 X X
Miroirs 1 ] x| x X
Robinetterie 4 1 X R x x
Distributcur papier toilette - 1 x| x| x)
Distributeur savon “1 1 x| xt
Distributeur essuie main 4 1 x| xj
Ventilation du local # 1 x| x x
Balayage ou aspiration réalisé - 2 Jx]x
5 Lavage des sols réalisés -1 | X X X
GO s Finition des meublants partic basse [ 1 x| xi
Finition des meublants partic haute ) 1 x| x| «F
Corbeilles ou poubetles Vidées + Sacs plastiques + netlpyées - 2 CDB&:&E;;ZD“
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage K 2 Coggi'}:en;:on
Sommes des cocflicients (J-% 51
Nombre de paints / Total des coefTicients = 0) G) o Seul d"acceptabilité -
e« 0.80
Résultat du Contréle ol NON Application de pénalités : OU1/

Canstats d'anomalies / Actions Correctives ;

=

"2y,

Nom et signature-ds ire

A

Nom et signature du r@

Notation | Appréciation

Conditions d'attribution

Absence de déchets

Absence de poussiéres

0 Non - Conforme

Un critére n'est pas validé

| Contorme

Les critéres sont validés

Absence de traces

= la|l--] g

Surface non grasse et non collante

Surface brllante

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :
Horaires d’ouverture :

Effectifs du site :

T L] 2

ETABLISSEMENT
IRSI:

cQovan % Qe

ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | 1 Critéres Contrdle
points al ] c|plE] f
Signature réguliére de I'inspecteur de Uentrepnse . // | CDE&:;E;[;O"
Cahier de liaison ) _ Conforme Inon
Réponse aux commentaires de La Poste “1 | Conforme
Rédaction du plan de prévention -7 | Coggc:‘r;'gen;gon
Seécunté / Sdreté _ Conforme inom
Présence des fiches Produits d entretien -7 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de netloyage - 3 Cogg‘::;g;;:m
L) Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) “1 3 Conforme
Présence du matériel en étal et propre sur le sile -3 k! Coggo?“e Hfon
Matériel et Produit P
. . onforme /non
Présence étiquetage des produits —3 2 Conforme
EE Nettoyage des vilres 1 2 x| x
KR Tt Nettoyage des chissis i 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspirmtion réalisé -1 2 x| x
Piaces recevant du Lavage des sols réalisés A 2 X x| x
Public ou espace de Nelioyage des portes et des puichets vilrés 4 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants panie basse > 1 x| x
Finition des meublants partie haute A | x| x] x) x
Sols ~1 2 x| x| xt
Parois verticales -1 1 xy x| x| x
Cuvette WC -1 | X x4 x| x
Réservoir o [ x| x| x] X
Urinoirs 4 | x| x| x X
Lavabos -1 | X X X
) Poubelles -1 1 x| x] xj x
Sanitaires Brosse o ] x X
Miroirs 1 | X1 x X
Robinettenie 4 | X X X[ X
Distributeur papier toilette -+ 1 X{ x| x
Distributeur savon ,1 ! x| x
Distributeur essuie main -1 I x| x
Ventilation du local -1 I X| X] X
Balayage ou aspiration réalisé ] 2 x| x
. Lavage des sols réalisés — 1 X Xy X
Gl Lo Finition des meublants partic basse —7 1 x| xi
Finition des meublants partie haute o 1 x| x[ «
Corbeilles au poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyécs of 2 Confore /non
Extéricurs et abords Absences de déchets et balayage 4 2 Coggonr;:;;:on
Sommes des coefficients l{ q
Nombre de points / Totul des coefficients = 0 ‘J/o - Seuil d"acceptabilite :
0.50
Résultat du Contrble oLt NON Application de pénal:"lés : OUL/NON P
Constats d’anomalies / Actions Correctives : /

Nom et signature du pn:smgu'e

T

Nom ¢t si

ature du o

nt de La Poste

Notation

Appréciation

Conditions d*attribution

Absence de déchets

Absence de poussiéres

0

Non - Confonne

Un crtére n'est pas validé

Absence de traces

Surface non grsse et non collante

Conforme

Les critéres sont validés

Surface bnllante

MO O e >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE
POSTE

DATE DU CONTROLE : (9%[ W WA ETABLISSEMENT : <~ GNenne. s (o Mnoof

Horalres d'ouverture :

Effectifs du stto : fran&igal .
Nb de Critéres Contrble
ELEMENTS DE CONTROLE Coef
polnts | “** [AT B] c[ D[ E] F
Signature régulidre de Pinspecteur de Pentreprise 4 1 Cogﬁt::}:;ra;a;on
Cabier de liaison Conforme faon
Réponse aux commentaires de La Poste ‘f 1 Conforme
Rédaction du plan de prévention - | Cogi%r;_g;nﬂréon
Sécurité / SOreté Conforme faon
Présence des fiches Produits d’entretien - 1 Conforme
Respect des fréquences des prestations de nettoyage g | 3 e
Pessonncl Conforme /
Respect des consignes (horaire et date) 7 3 Confonnr;on
Présence du matériel en état et propre sur le site i 3 Conformo /non
. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /oon
Présapce dtiquetage des produits 1 2 Conforme
. . Nettoyage des vitres 7 2 x| x
Yitres et Chassis Neuoyage des chssis A 2 | x| x| x| x
Balnyage ou aspiration réalisé A 2 x| x
Pitces recevant du Lavage des sol3 réalisés " 2 X X| x
Public ou espace do Nettoyage des portes et des guichets vitrés ) 2 x| x| xi x
Production Finition des meublants partie basse A 1 X| X
Finition des meublants partie haute A i x| xt x| x
Sols 1 2 [ x] x| xt
Parois verticales = ] xp x| x| x
Cuyette WC Y 1 X X} x| x
Réscrvoir -2 T [ x]x[ X
Urinoirs -~ 1 x| x| x X
Lavabos -1 1 X X X
o Poubelles - 1 x| x| x3 x
Sanitaires Brosse = i 5 N
Mirdirs - 1 x| x X
Robinetterie ) | X X x| x
Distributeur papier loiletie - 1 x| x| x
Distributeur savon -4 1 x| x
Distributeur essuic main -1 1 x| x
Ventilation du local 1 ! x| xp x
Balayage ou aspiration réalise 1 2 [ x|x
N Lavage des sols réalisés 4 1 X X X
Autres pitces Finition des meublants partie basse & 1 x{ x
Finltion des meublants partie haule [4) 1 [ x| x]x
. . . Cenforne /non
Corbeilles ou poubelies Vidées + Sucs plastiques + nelloyées 7 2 ('-:. o(:lform A
Conforine fnon
Extérieurs et abords Absences do déchets et balayage 1 2 Conforme
i 51
. » Sommes des cocfMicients h‘ g
Nambre de points / Total des cocfficlents = o)\ l4. /o ) Seul dPacceptabilité :
0.80
Résultat du Contréle oul NON Application de pénalités : OUT/ NON
Constats d’anomalies / Actions Correctives :
j S
ResponsableNsTs
Secteur de€T £ ;
Nom et signaturc du.pﬂﬁ’ Nom et signatire du rehoskcnie i
o ra-yi
. . N A | Absence de déchets
Natatlon | Appréclation | Conditions d'attribution B | Absence do poussibres
) R C | Absence de traces
0 Non — Conforme | Un crtére n’est pas validé D | Suriacs non grisse & non colanie
R ] E | Surface brillante
1 Conforime Les critdres sont validés F | Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE : 5> LM\

Horaires d’ouverture :
Effectifs du site :

IRSI;

ETABLISSEMENT : Solaoiz (D N eshe

i Critéres Contrél
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | (opp oy —onte s
points Al Bl c]p|E] F
Signature réguliére de I'inspecteur de I'entreprise A | Co&f;l}g:;gon
Cahier de liaison = Conh r
Réponse aux commentaires de La Poste /! 1 og;:;-::ngo"
Rédaction du plan de prévention N 1 Cogﬁc{n:}:;;’lgon
Sécurité / Sireté Cont 7
Présence des fiches Produits d"entretien A i Conforron
Respecl des fréquences des prestalions de nettoyage 3 3 Cogi:?:;:l:on
S - Conforme /non
Respect des consignes (horaire et date) 3 3 Conforme
. E . Confotme /non
- . Présence du matériel en état et propre sur le site '% 3 Conforme
Maténel et Produit ;
: oo . € Conforme /non
Présence étiquetage des produits /2 2 Conforme
. R Nettoyage des vitres o 2 x| x
Vitres et Chassis Nettoyage des chissis i 2 x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé A 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés /1 2 X x| x
Pubtic ou espace de Nettoyage des portes et des guichcls vitrés rt 2 X| x| x| X
Production Finition des meublants partie basse A 1 x| x
Finition des meublants partie haute A 1 X| x| X, x
Sols A 2 x| x| x}
Parois verticales A 1 X x| x| x
Cuvette WC A | X X8 x| x
Réservoir A 1 x| x| x{ X
Urinoirs A | x| x] x X
Lavabos A 1 X X X
Sanitai Poubelles A ] x| x| x! x
anitaires Brosse E 1 X X
Miroirs P [ x| x X
Robineterie P K X} x| x
Distributcur papier toilette A 1 x| x| xp
Distributeur savon A 1 x| x
Distributeur essuie main A 1 x| x
Ventilation du local A 1 x| x] x
Balayage ou aspiration réalise Fi 2 x| %] 1
. Lavage des sols réalisés A i X Xy X
Autres pieces Finition des meubiants partie basse ~ | x| x3
Finition des meublants partie haute ~ 1| x| x|
. . , P Conforme /fnon
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + neltoyées ‘,L 2 e
g ’ Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage _1-]_ 2 Confonme
Sommes des coefficients 3t
Nombre de points / Total des coefficients = g llob 3 Seuil d'acceptabilité :
: 0.80
Résultat du Contrile Ooul NON Application de pénalités : QUL/ NON

Constats d’anomalies / Actions Correctives :

———

Nom et signature du représentant de La Poste

Nom et signature du pmsw@’

Notation |  Appréciation

Conditions d*attribution

Absence de déchets

Absence de poussiéres

0 Non — Conforine

Un critére n’est pas validé

1 Conforme

Les critéres sont validés

Absence de traces

g|o|m| >

Surface non grasse et non collante

Surface brllante

N

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE :
Horaires d'ouverture :
Effactifs du site :

3/ufts

ETABLISSEMENT
IRSI:

: '\./e«\/’, {’E

0 Non - Conforme

Un critére n’est pas validé

1 ({13 il
ELEMENTS DE CONTROLE Nbde | o Crittres Contrdle
points Al B[ c[o[E[F
Signature réguliére de I'inspecteur de |'entreprise | | S
Cahier de liaison Conk P
Réponse aux commentaires de La Poste i 1 ocoirfr;l:emgon
Rédaction du plan de prévention i | Coé'{;}?:[;gon
Sécurite / Streté Couf P
Présence des fiches Produits d entretien i ! OCOﬁfm';""
Respect des fréquences des prestations de netioyage { 3 Co&f)ﬁ:ui:on
Personnel
Respect des consignes (horaire et date) i k| Cog)ontg::ou
Présence du matériel en état ¢t propre sur ie site I|I 3 Conforme /aon
L. . Conforme
Matériel et Produit Conforme 1
Présence étiquetage des produits | 2 oC o n'}f,lmgm
. o Nettoyage des vitres { 2 x| x
Vitres el Chidssis Nettoyage des chassis t 2 | x| x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé i 2 x| x
Piéces recevant du Lavage des sols réalisés 2 | x x| x
Public ou espace de Nettoyage des portes et des guichets vitrds 2 x| x| x| x
Production Finition des meublants partie basse 1 x| x
Finition des meublants partie haute [@] ] x| x| x| x
Sols I 2 | x| x| !
Parois veiticales \ 1 5 x| x{ x
Cuvette WC [+] ] X X3 x| x
Réservoir 1 ] x| x| %} X
Utinoirs [ 1 x| x| x X
Lavabos ! I | x X X
L Poubelles \ 1 X| x| x; x
Sanitaires Brosse | 1 X X
Mimirs } 1 x| x X
Raobinetterie 1 I X x| x
Distributeur papier toilette i L [ x] x| x
Distributeur savon \ | x| x
Distributeur essuie main t 1 x| x
Ventlation du local L 1 X[ x| x
Balayage ou aspiration réahisé \ 2 X{x
. Lavage des sols réalisds \ 1 X X, X
Autres pidces Finition des meublants partie basse | i x| xi
Finition des meublants partie haute (€] B
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + nettoyées | 2 Cog.gﬁ;gou
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage \ 2 Cog)?]}%l:u:gou
Sommes des coelficients 51
Nombre de points / Total des coefficieats = CBSL Seuil d"aceeptabilité
0.50
Résultat du Contrdle out NON Application de pénalités : OUT/ NON | r——
Constats d’anomalies / Actions Correctives (: ALY 2N
D
W 4 ah =
‘-. \nﬂ %\, E [}
Nom ¢t signature du prestataire Nom et signature du représentant de La Poste * o v R\
SN LS
. . .. e Absence de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d'attribution Abseace d¢ poussieres
Abseace de traces

Surface non grasse et non collante

1 Conforme

Les critéres sont validés

Surface brillante

|ty O O @ >

Absence de calcaire




FICHE AUTO CONTROLE EN BUREAU DE

POSTE

DATE DU CONTROLE
Horaires d'ouverture ;

Effectifs du site :

Vol 117%

ETABLISSEMENT
IRSI:

Aoty

1 Critéres Contrat
ELEMENTS DE CONTROLE b de | coep fmn mriiores Contrite
points Al B|C|D|E| F
. E 7 . . Conforme /oon
Signature régulidre de I'inspecteur de ["entreprise | l Conforme
Cahier de lizison Conk 7
Réponse aux commentaires de La Poste | l Co‘::t!g:m:o“
Rédaction du plan de prévention i 1 Cogg‘:&?;;:on
Séeunité / Sdreté Conforme
Présence des fiches Produits d'entretien ! i c ozformgon
Respect des fréquences des prestations de nettoyage 3 3 Cog{)ﬁ:ﬂtj’:on
el Conforme /
Respect des consignes (homire et date) i 3 Co nformgou
Présence du matérie] en état et propre sur le site t 3 Coaforme /aon
. . Conforme
Matériel et Produit Conforme /o
Présence étiquetage des produits A 2 Co nformeon
. K Nettoyage des vitres 1 2 x| x
MISTE T Nettoyage des chissis i 2 | x[ x| x| x
Balayage ou aspiration réalisé 1 2 x| x
Pigces recevant du Lavage des sols réalisés ¢ 2 | x x| x
Public ou espace de Netloyage des portes et des guichets vitrés { 2 x) x| x| x
Production Finition des meublants partie basse [4 1 x| x
Finition des meublants partie haute o] | x| x| x| x
Solg 3 2 x| x|«
Parois verticales 1 I X, x| x| x
Cuvette WC ] 1 X x) x| x
Réservoir \ L | xT x|« X
Urinoirs ] ! x| x| x X
Lavabos 1 l X X X
. Poubelles \ 1 x| x| x§ x
Sanitaires Brosse \ 1 | x X
Miroirs 1 x| x X
Robinetterie 1 X x3 x| x
Distributeur papier toilette 1 HEIE
Distributeur savon \ 1 x| x!
Distributeur essuie main ] 1 x| x]
Ventilation du local ) | X[ X x
Balayage ou aspiration realisé ] 2 x| x] 1!
. Lavage des sols réalisés ] I HE
Autres pidees Finition des meublants parte basse ‘ ] x| xi
Finition des meublants partie haute O 1 x| x| x'
Corbeilles ou poubelles Vidées + Sacs plastiques + neftoyses { 2z Cog‘zg;:m
.. . Conforme /non
Extérieurs et abords Absences de déchets et balayage ! 2 Conforme
Sommes des coeficients A 4 5l
i ESCE T P
Nombre de points / Total des coefficients 7 (\. af 'Squ‘igdfncceplabilité ;
L . 0,80
Résultat du Contrile ot NON Apptlication de pénalités : OLT/ NON ‘_"-' o3 R f“‘ '.f;‘
Constats d'anomalies / Actions Correctives : = E"\) yowm TN
._.:.;';? [ -— ‘S'-

Nom et signature du prestataire Nom et signature du représentant d¢ La Poste
A | Ab de déchets
Notation | Appréciation | Conditions d*attribution B Ab::: d: poecus:ie‘res
: 3 o C bsence de traces
0 Non - Coaforme | Un critére n'est pas validé 5 SAursf?:: no:1 c et oon collants
. o E [ Surface brnllante
| Conforme Les critéres sont validés F [ Absence de calcaire




