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Demandeur Le cas échéant veuillez préciser votre référence Client

NOM Prénom

Adresse d’envoi des factures

N° Rue

Complément d’adresse

Code Postal Commune

Téléphone fixe (obligatoire)
Téléphone Portable (obligatoire)
Adresse mail (obligatoire)
Adresse de I'immeuble a desservir (si différente)
N° Rue

Complément d’adresse
Code Postal Commune
Date du permis de construire (ou de la déclaration préalable)
N° du permis de construire (ou de la déclaration préalable)
Référence cadastrale

Cette (ces) livraison(s) sera(ont) faite(s) par le(s) délégataire(s) ou la collectivité pour le pluvial aux conditions prescrites par les
réglements de services. Je m’engage a payer le montant des frais pour la création du(es) branchement(s) dont le(s) montant(s)
est (sont) indiqué(s) sur le devis, et a respecter en tout point le réglement appliqué sur la commune de

Les travaux de réalisation des branchements d’eau potable seront effectués par SUEZ sur la partie publique, les travaux de
terrassement peuvent étre réalisés par une entreprise agréée par le SME en coordination avec SUEZ.

Les travaux de réalisation des branchements d’eaux usées peuvent étre effectués par SAUR ou par une entreprise agréée par le
SIREG en coordination avec SAUR qui sera seul habilitée a réaliser le piquage sur le réseau.

Les travaux de réalisation des branchements d’eaux pluviales peuvent étre effectués par une entreprise agréée par la
commune.

Jai pris connaissance des dispositions du Réglement Eau potable et/ou Assainissement Collectif et je m’engage a le
respecter.
Je suis informé que la présente demande ne sera acceptée qu’aprés visa du représentant de la collectivité maitre d’ouvrage.

Faita: le:

Signature Client a faire précéder de la mention « lu et approuvé »

Le demandeur Le Maire Le Président du SME Le Président du SIREG

Une fois ce document rempli et visé, le transmettre avec un plan de situation au SIREG — 20 rue de la liberté 63504
Issoire cedex — mail : laure.frobert@capissoire.fr




