% anGILIa:IU' SERVICE DE L’ ASSAINISSEMENT

LI

o, QUENTINOIS pemaANDE DE BRANCHEMENT « EAUX USEES »

COORDONNEES DU PROPRIETAIRE

Je soussigné(e), M. Mme U Mle 4 Raison Sociale: ........ooviviiiiiiiii i
NOI B PrOnOM I Lo e e e e
Demeurant DNC B.T.Q:....... RUE o
Complement A AAIESSE & ... ..e et
Code postal = ............... Bureau distribDULCUL @ ... ot e
Téléphone:  Personnel : Travail :

(TN N I | T | I [ | N | R '

ComPlEmEnt A AAIESSE & ...ttt ittt

Code postal : .................. BUreau distriDULCUL & ....viniit e et

TRAVAUX DEMANDES POUR I'IMMEUBLE SIS

Complément d’adreSSe © ....o.viviiit i

Codepostal : .................. Bureau distribUteUr @ ... e

Je déclare accepter toutes les conditions, charges et obligations énoncées dans le réglement du Service de 1°Assainissement, dont je
reconnais avoir regu un exemplaire.

SAINT-QUENTIN, le

Signature du propriétaire précédée de la mention « Lu et Approuvé »

VALIDITE DE CETTE DEMANDE: 6 mois
NATURE DES TRAVAUX

U Branchement « eaux usées » pour la desserte d’une construction existante.

O Branchement « eaux usées » pour la desserte d’une construction nouvelle.

Réf-Abonnée NN TENNENE I I |

L Seconde boite de raccordement.

U Déplacement de la boite de raccordement.

- J

O cette demande est couplée avec une demande de travaux de branchement d’eau potable pour le méme immeuble



