COMMUNE DE GREZ-DOICEAU N°REG.RACEG: _ - [ -

DEMANDE D'AUTORISATION DE RACCORDEMENT A L’'EGOUT PU BLIC
A.IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

NOM: Prénom:
NOM société (+ raison sociale):
Rue N°: Boite:
Code postal: Commune:
Tél: Tél bureau :
GSM . Fax:
B. BATIMENT DEVANT ETRE RACCORDE A L'EGOUT
LOCALISATION
Rue: Ne°: Bofte:
Si Lotissement : Nom lotisseur: Réf:
Lot n°:
Références cadastrales: 6-D ___ € division ( ), Section N°

C. OBJET DE LA DEMANDE
1. TYPE DE SYSTEME DE TRAITEMENT DES EAUX USEES

l dégraisseur 500L (eaux grises) + fosse septiquel2@aux noires seules) + by-pass

U autre (description):

2. LE REJET DES EAUX USEES (PRETRAITEES) S'EFFECTUERA DANS:
E L'EGOUT EXISTANT

3. [J JE SOLLICITE L'AUTORISATION DE PROCEDER AUX TRAVAUX EN VOIRIE:
O PAR OUVERTURE DE TRANCHEE ~ Q PAR FORAGE Q PAR FONGAGE
[] LE RACCORDEMENT NE NECESSITERA PAS DE TRAVAUX EN VOIRIE

4. | EREJET DES EAUX DE PLUIE S'EFFECTUERA DANS:

TOTAL SUPERFICIE DE TOITURE: Mm? CAPACITE CITERNE: L
(O UNPUITS PERDANT POUR LES EAUX PLUVIALES SEULES
CARACTERISTIQUES: Diametre: m Profondeur: m
(QUNE TRANCHEE DE DISPERSION LONGUEUR TOTALE: m superficie : m?
QuNE EAU DE SURFACE :

(une autorisation doit étre obtenue auprés du gestionnaire du cours d’eau (soit la Région wallonne,
soit la Province)

+ TROIS EXEMPLAIRES DU PLAN SCHEMATIQUE COTE REPRES ENTANT:
les réseaux d’évacuation des eaux usées et pluviale Noms demandeurs et adresse des travaux
+ la citerne d’eau de plufeolume)et le systeme d’évacuation des eaux pluvialesquittranchée)
+ PAIEMENT de 250€ a virer au compt€91-0001467-4dle I' »Adm. Comm. Grez-Doiceau Place
E. Dubois, 1 a 1390 Grez-Doiceauen mentionnant, en communicatishEGOUT—adresse travaux
égout».

A e e e Signature demandeur(s)



