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Enquête sur les pratiques d’utilisation des produits phytosanitaires dans le cadre de 
l’étude des Bassins d’Alimentation des Captages (BAC) d’eau potable de Radicatel et 

d’Yport 
 
 

SUPPORT D’ENQUÊTE 

 

 

 

 

GENERALITES 

 

Collectivité : _____________________________________________________________ 

Personne auditée  :     Nom :________________________________ 

      Prénom : _____________________________ 

      Fonction : ____________________________ 

Adresse      Code postal  : 
___________________________________________________________ 

Tel : 
______________________________________________________________________ 

Fax : 
______________________________________________________________________ 

Mail : 
______________________________________________________________________ 
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1 - Précisions préalables 

 

���� L’activité de désherbage ou de gestion des espaces verts communaux est-elle 
déléguée à une société ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

Si oui, veuillez nous indiquer la raison sociale et les coordonnées de la société et de la 
personne à contacter. 

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

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

���� La commune fait-elle d’ores et déjà partie d’un programme de raisonnement des 
pratiques de traitement phytosanitaires pilotée par un prestataire particulier (par 
exemple par le biais de la FREDON – Fédération Régionale de Défense contre les 
Organismes Nuisibles) ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

 

2 - Enquête sur les pratiques de traitement phytosanitaire  

 

� Quel est le Mode de désherbage pratiqué par votre service ? 

�  Mécanique �  Chimique �  Thermique 

Pour les produits phytosanitaires, indiquez si possible, les types de produits employés 
(nom commercial) et le volume annuel consommé / estimé ? 

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

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

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

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

...............................................................................................................................................  
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Entretiens des espaces communaux : 

Site 
Application d’un 

traitement phytosanitaire 
Fréquence de traitement (x 

fois / an) 
Linéaire ou surface concerné 

(ml ou m²) 
Autres type de traitement 

(fauchage, paillage,…) 

Voiries, Parkings OUI - NON    

Espaces verts (parcs, jardins, etc..) OUI - NON    

Équipements sportifs (stade, pistes cycl, etc.) OUI - NON    

Cimetière OUI - NON    

Équipements du pluvial (bassins, fossés) OUI - NON    

Autres     

 

Localiser sur la carte jointe, l’emplacement de ces différents équipements communaux. 
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Quels sont les critères de déclenchement des campagnes de traitement ? 

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

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

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

 

Quelle est la personne qui réalise l’application des traitements ? Est-ce la même personne 
qui déclenche le traitement ? 

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

 

���� Comment se fait le calcul des doses à appliquer ? 

Respect des dosages par 
rapport aux indications 

produits ⁭ 

Estimation par habitude  
⁭ 

Sur les conseils du vendeur 
⁭ 

 

���� Quels sont les critères de choix des produits de traitement que vous utilisez ? 

Habitude ⁭ 

Efficacité ⁭ 
Coût ⁭ 

Écotoxicité ou 
risques pour les 

agents ⁭ 

Sur conseils du 
vendeur ⁭ 

 

���� Les produits achetés sont-ils utilisés en fonction de l’usage : désherbage, 
débrousaillage, lutte contre les parasites, etc… ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

Quel est le fournisseur de la Commune pour les produits phytosanitaires/ Où est situé le 
point d’achat ? 

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

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

...............................................................................................................................................  
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���� Le personnel est-il formé à l’utilisation de produits phytosanitaires, à leur 
manipulation, au choix des produits, au choix de la période d’application ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

Si oui, précisez la formation suivie ou la certification délivrée ...........................................  

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

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

Si non, envisagez-vous à court terme la formation du personnel ? 

OUI ⁭ - NON ⁭ 

 

���� Avez-vous connaissance de la prochaine obligation de formation des utilisateurs de 
produits phytosanitaires « CERTIPHYTO » 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Les opérateurs / les agents sont-ils équipés des moyens de protection de ces 
produits ?   

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Vous considérez vous parfaitement au courant ou suffisamment informé de la 
réglementation liée au stockage et à l’usage de produits phytosanitaires ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 
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3 - Pratiques de manipulations avant et après traitement  

 

���� Les produits sont ils stockés dans un local spécifique à l’abri des intempéries ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Le local est-il sécurisé (serrure, cadenas) ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Le stockage dispose t’il d’une dalle de propreté et d’une cuvette étanche de 
rétention ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Existe-t-il un poste de remplissage et ou de lavage des équipements ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Quelle est la destination des eaux de rinçage du matériel ? 

Réemploi par 
dilution ⁭ 

Évier ⁭ 
Fossé ou Avaloir 

pluvial ⁭ 
Autre ⁭ 

Si autre, précisez : 

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

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

 

���� Comment sont éliminés les bidons (ou les contenants) ? 

Filière agréée ?⁭ Dépôt en déchèterie  ⁭ 
Évacuation par le service 
de collecte des Ordures 

Ménagères ⁭ 

Autre :....................................................................................................................................  

...............................................................................................................................................  
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4 - Évolution des pratiques 

 

Quels ont été les principaux changements dans les techniques de désherbage de la 
Collectivité depuis les 10 ou 20 dernières années ?  

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

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

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

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

 

D’après vous, cette évolution a-t-elle réduit ou augmenté les risques pour 
l’environnement ? 

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

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

 

Avez-vous engagé une sensibilisation de la ou des personne(s) chargée(s) de l’application 
des produits phytosanitaires ? Si oui, sous quelle forme ?  

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

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

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

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

 

���� Estimez-vous que vos pratiques actuelles d’utilisation des produits phytosanitaires 
présentent un risque pour : 

La santé de vos agents :  

Oui ⁭ Non ⁭ 

La protection de l’environnement :  

Oui ⁭ Non ⁭ 
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Quelle(s) modification(s) de pratiques envisageriez-vous pour l’avenir pour réduire les 
risques liés aux produits phytosanitaires ?  

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

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

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

 

���� Vous considérez-vous suffisamment informé des techniques de désherbage 
alternatives existantes ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� Pensez-vous qu’un objectif de gestion des espaces publics de la Commune soit 
envisageable sans l’utilisation de désherbants chimiques ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

 

5 - Gestion des déchets verts issus de la tonte, du débroussaillage et de la taille ?  

 

���� Les déchets verts issus de ces activités sont-ils stockés temporairement sur le 
territoire communal ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

Si oui, merci de bien vouloir préciser l’emplacement de ce dépôt sur la carte de 
localisation jointe à ce questionnaire, ou de préciser la localisation de celui-ci (adresse). 

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

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

S’ils sont évacués directement vers un site de stockage réglementé (déchèterie, plateforme 
de compostage), merci d’indiquer le site en question, sa localisation (adresse), ainsi que le 
gestionnaire du site. 

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

............................................................................................................................................................... 
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INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES 

���� La politique de la commune est-elle portée vers les questions environnementales de 
protection des milieux (protection de l’environnement, des milieux aquatiques, 
etc.) ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

Quels sont les gestes au quotidien que vous mettez en œuvre pour participer à cette 
protection ?  

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

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

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

 

���� La commune serait-elle prête à investir dans des moyens techniques et des 
équipements de protection préventive de l’environnement et des eaux souterraines à 
moyen terme ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

���� La commune serait-elle prête à intégrer un groupe de Collectivités pilotes dans la 
réduction des doses de désherbants appliquées sur les espaces publics communaux. 
L’accent pourrait être porté sur la formation du personnel, la programmation et le 
suivi d’un calendrier de réduction des doses appliquées ? 

Oui ⁭ Non ⁭ 

 

Remarques particulières que vous souhaiteriez émettre concernant la protection de 
l’environnement et des eaux souterraines à l’échelle communale. 

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

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

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

............................................................................................................................................................... 
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Carte localisation 

 
 

 


