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DECLARATION D'ACHEVEMENT DE TRAVAUX
DE RACCORDEMENT A L’ASSAINISSEMENT COLLECTIF

Je soussigné, (Nom et Prénom du demandeur) t....eeireiiererrerereereeeeeeeneeneseaesenreesesssessasssasssssssseessesssnns
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Certifie que les travaux de raccordement & l'assainissement collectif effectués sur ma

propriété sont terminés depuis le ........coiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiina

Ce contréle ne sera pas facturé.
En cas de non-conformité, une contre-visite sera nécessaire.

Fait & :

Le :

(Signature obligatoire)

Service Assainissement

103 rue Charles Darwin

BP 70004

49125 Tiercé

@ 0252750505 <= :assainissement@ccals.fr




