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SERVICE PUBLIC D’ASSAINISSEMENT NON COLLECTIH

DEMANDE D’'INSTALLATION D’'UN DISPOSITIF D’ASSAINISSE MENT NON
COLLECTIF

Toute installation d’un dispositif d’assainissemean collectif doit faire I'objet d’'une demande a&p de la mairie ou se
situe I'habitation concernée (arrétés du mai 1996)

Le propriétaire doit remplir cette demande le mllagrement possible et déposer le dossier completavice SPANC de la
communauté de communes de la planeze.

Numéro de certificat d’urbanisme : ... e
Numeéro du permis de CONSLIUINE & .....oiieiriei e e e e e e
Date du permis de construire : ...... [, T

Date de demande d'installation : ..................
Section et NUMEro du Cadastre & ..ot e e e e e
Adresse de laparcelle : ...

Nom et prénom du Propri€taire @ .......c.oeeeieviiie i e e enmaas
A S S & ittt et e

< Pieces a fournir par le propriétaire

.Le présent formulaire dument complété

.Plan de situation de la parcelle

.Plan de masse du dispositif au 1/200 ou 1/500

.Plan en coupe du dispositif au 1/200 ou 1/500

.Compte rendu de I'étude de sol le cas échéant

.Etude de définition de la filiere d’assainissemau collectif, le cas échéant, comprenant :
.Prétraitement : fosse toutes gfasse septique, dégraisseur, pré filtre, pompe
.Dispositif de traitement : traitent d’épandages, filtre & sable...
.Mode d’évacuation des eaux testé

Communauté de Communes de La Planéze
Le bourg 15300 USSEL
Service SPANC
Tel : 06.80.44.43.68
E.mail :contact@planéze.fr



LE PROJET

Nature: Construction neuve Réhabilitation de I'existant
Réalisation

Nom de l'installateur prévu @ .......ccoviiii i e, 2
AN S S & ettt it e e e e e e e e e s

Caractéristique de I'immeuble

Résidence principale Résidence secondaire
Local professionnel autre usage (préciser)
Nombre de chambres : .................. NoenBlusagers prévus : ..................

CARCTERISTIQUES DU PROJET

Plan de masse

Schématiser le plus clairement possible

I’habitation

Ja sortie des eaux usées de la maison

e prétraitement (fosse toutes eaux..) et leslatinhs

Je traitement et le cas échéant le rejet des wailges
I'évacuations des eaux de pluies

Ja végétation (arbres jardin.)

Jes batiments annexes (garages, piscines..)

Jes surfaces imperméables ou destinées a I'&magses, allées..)
Jes puits, captages ou forages utilisés en aliatiemt d’eau potable.
Jes cours d’eaux, fossés, mares...

Jes voies de circulations des véhicules

Plan de coupe

Schématiser le plus clairement possible : 'empia@ de votre logement, de la fosse, du pré fitteebac a
graisse, du dispositif de traitement et I'évacuaties eaux pluviales.

L'INSTALLATION

Le terrain:

* Superficie totale de laparcelle : ...,

* Le terrain est-il desservi par un réseau d’'eaalge ? oui non

* Pente du terrain prévu pour l'assainissement : <5% entret5L0% + de 10%

* Présence d’'un captage d’eau (puit, forage..o&ipiité des ouvrages ouli non

* Est-il destiné a la consommation humaine ? oui non
.Si oui distance par rapport dspadsitif : ............ M

* Destination des eaux pluviales :..............ccoooiiiii .

Rappel : le rejet des eaux pluviales vers le dispitifd’assainissement est strictement interdit.



ETUDE REALISEES SUR LE TERRAIN
Nature du sol :
* Nature du terrain & 50 cm de profondeur

terre végétale sable, gravier limon, argile rocher

* Le sol est-il favorable au traitement des eawil{iiafion) ?
Oui Non Ne sait pas
» Une étude de sol a la parcelle permettant de dédifiliere d’assainissement a-t-elle été réali@ée

Oui Non Si oui, joindre une copie du rapport.

LE PRETRAITEMENT

« Destination des eaux ménageéres (cuisine, sallaide.y ?
» Destination des eaux vannes ?

* Volume de la fosse (toutes eaux ou septique)

» Type de fosse (marque, matériaux) ?

e Est-il prévu 2 ventilations hautes ? 1 avant kséo Oui Non
1 apres la fosse Oui Non
. Le pré filtre est-il incorporé a la fosse ? Oui Non

Est il prévu un bac a graisse ? (obligatoire $bése est située a plus de 10 m de la sortie dps ea

usées ménageres) Oui Non Si oui volume : litres

o AUITES © o
LE TRAITEMENT
» Tranchées d’épandage a faible profondeur

................ Xevevireenree. Ml saih total de .......... ml
e Lit d’épandage

.............. Xevivverenwne.ml soit un total de ............m2
« Lit filtrant non drainé a flux vertical Surface ioovvviiiiiinnnn, m2
* Tertre d'infiltration Surface io...oovvviiininnn. m2
« Litfiltrant drainé a flux vertical enterré Surface oo, m2
« Litfiltrant drainé a flux surélevé Surface i...oovvenvinnnn. m2
« Litfiltrant drainé a flux horizontal Surface ioovviiiiiin, m2
e Filtre compact Surface :................... m2
« Filiéres dérogatoires Surface :.................l. m2
* Unrejet des eaux traitées est-il prévu (filtreiéa) ? Oui Non

Sioui, type d'exutoire : .......coooiiiiiiii



4+ Le dispositif de traitement doit étre implanté :

a plus de 5m de I'habitation

a plus de 3 m des limites de la parcelle

a plus de 3 m d’un arbre

a plus de 35 m d’'un point de captage d’eau potable

PONPE

ENGAGEMENT DU PROPRIETAIRE

Le pétitionnaire se porte garant,sous sa respditéapie l'installation sera établi dans son
intégralité,conformément au projet tel qui aurageepté,et conformément a la réglementation arevig La
date prévisionnelle d’achevement des travaux déveasignalée a la Mairie ou au service SPANC et
I'installation ne pourra étre recouverte qu'apréis aur sa conformité.

Signature

AVIS TECHNIQUE PROPOSE PAR LE CONTROLEUR SUR LE PHD

AVIS FAVORABLE AVIS DEFAVORALE

Observations du contrdleur

Signature
Décision du maire de la commune sur le projet :
Avis favorable sur la filiere, conformément a la cete d’aptitude des sols de la commune
Avis défavorable
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Le maire






