POUILLY EN AUXOIS

BLIGNY SUR OUCHE | TERRITOIRE A ENERGIE POSITIVE ot I 8‘398% %&ﬁ;ﬁ%odne
COMMUNAUTE DE COMMUNES MINISTERE DIE LA TRANSITION ECOLOGIOUE ET SOLIBAIRE dd bb Ecologique

www.ccpouillybligny.fr

DEMANDE DE PRESTATION SPANC

[Service Public d’Assainissement Non Collectif de la Communauté de communes de Pouilly /Bligny]

Adresser la demande a notre prestataire SPEE :
@ 0380840214 /0607800182 | X claire.laurent@spee21.fr
SPEE 15 rue de Chauvirey 21430 VIANGES

Gspee

JE SOUSSIGNE(E), LE « DEMANDEUR », PAYEUR DE LA PRESTATION :
[Le titre de paiement sera adressé par la Trésorerie de Pouilly en Auxois au « Demandeur » pour réglement.]

11T o 5 o TSR Prénom

AAIESSE  eoeeetertete st et ereete st tet st e te st et st et seses et et st aes et eae st tes et e e e A bt e e Rt e e eRte e e R h e e e Aee e e R eeeeanteeeanteeeanteeeenteeeaeeeeanteeeataeeenreennnes
Code postal  .oceeeeeveeeeeereere, (0700101 0 10T V=T
[] Propriétaire [ ]| Locataire [ AULIE (PFrCISEZ) wuvueeeeeceeeeeeereeeeeveeeeeee e ss st essre e e srennna
TEIEPNONE et Courrier 8leCtroNiQUE ....ccivieve ettt s e e
Nom du propriétaire (si différent du demandeur) ...t e et
AAresSe AU PrOPriELAINE  ....ciiieeeceeecestectecee e et et et et eteseeteste e e e aestessebessas s aasetesee stessnsssastesensasssrsassareete st stensanstanassnsanassnnnes
TEIEPNONE o Courrier EleCtroNIQUE ....ccceceeeeeeeeietiereeee e ettt e e braee e

SOLLICITE L'INTERVENTION DU SPANC POUR LA PRESTATION SUIVANTE :

Projet de travaux d’installation neuve ou a réhabiliter
[] 1.Contréle de conception et d’'implantation (dossier de projet obligatoire a joindre a la demande) | 175 €*
[] 2.Contréle de bonne exécution des travaux (aprés avis favorable du SPANC sur le projet) | 230 €*

[] Contréle de conception et d’implantation sans visite | 145 €*

Visite supplémentaire | 75 €*

[] Contréle de Iexistant (diagnostic immobilier) | 200 €*

*Tarifs au 7 septembre 2023

LIEU DE LA PRESTATION
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Signature obligatoire du « Demandeur », payeur de la prestation :

Date d’enregistrement N° de dossier

Cadre réservé SPEE

COMMUNAUTE DE COMMUNES DE POUILLY-EN-AUXOIS / BLIGNY-SUR-OUCHE
Sieége : Maison de Pays - Le Seuil 21320 POUILLY EN AUXOIS
Accueil a Bligny : Maison de services au public, 4 Allée des Cordiers 21360 BLIGNY SUR OUCHE
03 8090 80 44 | contact@ccpouillybligny.fr
www.ccpouillybligny.fr
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