i DEMANDE DE CONTROLE D’UNE INSTALLATION
cQu 47 D’ASSAINISSEMENT NON COLLECTIF DANS LE CADRE

D’UNE VENTE IMMOBILIERE
é Demandeur

Q Propriétaire

O Notaire

Q Agent immobilier joindre obligatoirement une autorisation du propriétaire ou
mandat de vente

¢ Propriétaire vendeur

NOM [ ... Prénom : ..................ooeoieieneneeieeeenee e
Adresse dUPIOPLHIELAITE : ... e et ete e eaestesae e e
Codepostal : ..........................coeevee... COMIMUNE : ...............cooocveeeeeeeeeeeeeee e
TEL AU PFOPITELAITE : .....................ooeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et et te et eteeteneaennas

¢ Situation du bien a controler

Y e [ == I
Codepostal : .......................eveeeveann. COMIMUNE : ..............cooeeeeettaesereeesreeesreaesreanasns
NOMBre de IogEemMENL : ..........................ooooeeeeeeeeeeeeeee e ee ettt e et eteaeestaaestaeestaaesssssanas

Références cadastrales (ODIIGatoires) : ...................eeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeireeisaseesisisssssesises

¢ Personne a contacter pour le RDV (si différente du propriétaire vendeur)
INOIT, PIEIOMY ; ..............ooeoeeeeeeeeeeeeeee e eres et sss et s tee st st sas et s et st sen st ste et et senteseten b eaesea s er e
Numéro de télEphone (ODIIGALOITE) : .......................eeeeeeeeeeeeeeeeeseeeseeeeereissessseeesesessssssssessanes

é Adresse de facturation* (si différente du bien a contréler)

IO & ..o PEEIIOMI [ ... e
AAECSSE I ...ttt e e e e e e e e e e e et e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e et et e e eaaert et ————————

Codepostal : ......................oveecvuvnen... COMIMUNE : ..............cvveeeeeeeeeeeee e n e

¢ Envoi du rapport

) Tl 11 1
Ou par voie postale :

Vo] =T Lo 1 A
AGPESSE i ...ttt h ettt h ettt b e e ea bt e nhe e et e teenateeteenaeas
Codepostal : ...................iieevcunncn. COMIMUNE : ...t

Fait le Signature

*Une redevance de 100 € (délibération n°20_083_C du comité Syndical du 26 novembre 2020)
vous sera facturée pour ce contrdle. Vous recevrez un avis des sommes a payer du Trésor Public
apres la visite du technicien.

Conformément a la loi Informatique et Libertés du 6 janvier 1978 modifiée le 6 aolit 2004, vous disposez d’un droit d’accés et de
rectification aux données vous concernant.

Demande a renvoyer :
par courrier Syndicat EAU47 SPANC, 997 avenue Docteur Jean BRU 47031 AGEN Cedex
ou par mail : spanc@eau47.fr




