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9, rue des Perrières 

Aillant-sur-Tholon 

89110 MONTHOLON 

Tél. 03 86 63 38 57 

assainissement@ccaillantais.fr 

http://www.ccaillantais.fr/ 

 

 

 

 

 

Le présent formulaire est à remplir pour toute demande de création ou de modification d’un branchement 

assainissement. 
 

Seuls les dossiers complets avec les pièces jointes seront instruits sous un délai de deux mois à partir de la date 

de réception. 
 

À retourner par voie postale : 

Service assainissement – 9, rue des Perrières – Aillant-sur-Tholon – 89110 MONTHOLON 
 

Ou par voie électronique : assainissement@ccaillantais.fr   

1) DEMANDE 
 

 À la suite d’un dossier d’urbanisme (permis de construire, déclaration de travaux, certificat de travaux...) 

Numéro du dossier d’urbanisme : …………………. 

 Pour une mise en conformité 

2) RENSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS 
 

 Je suis un particulier propriétaire 

Je soussigné(e), (NOM et Prénom) : …………………………………et/ou (NOM et Prénom) : ………………………………………… 

Date de naissance : …………………………………………./…………………………………………… 

Adresse : …………………………………………………………. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Téléphone fixe ou mobile : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Courriel : ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 Mandataire du maitre d’ouvrage 

Qualité du mandataire : ………………………………………………………………………………………. 

Nom, prénom, raison sociale : ………………………………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Téléphone fixe ou mobile : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Courriel : ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Coordonnées du propriétaire  

NOM et Prénom) : …………………………………et/ou NOM et Prénom : ………………………………………… 

Date de naissance : …………………………………………./…………………………………………… 

Adresse : …………………………………………………………. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Formulaire de demande de raccordement au réseau 

d’assainissement collectif 
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 Personne morale (SCI, SA…) 

 

Je soussigné(e), (NOM et Prénom) : ……………………………………………… 

Date de naissance : …………………………………………………………………….... 

Agissant en qualité de : ……………………………………………….. 

Nom de l’entreprise : ………………………………………………………………………………. 

SIRET : ………………………………………………. 

Adresse : …………………………………………………………. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Téléphone fixe ou mobile : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Courriel : ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

3) Renseignement concernant l’immeuble à raccorder 

 Maison individuelle 

 Maison jumelée : Nombre de lot concerné par la demande : ………………………… 

 Immeuble collectif : Nombre de lot concerné par la demande : ………………………… 

 Activités (commerce, industrie…) : ………………………………………………………..(préciser le type d’activité et le 

nombre) 

Adresse : …………………………………………………………. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Références cadastrales : ………………………………………………………………………. 

Motivation de la demande (expliquer en quelques mots (division parcelle, maison neuve…) 
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Votre projet prévoit-il un sous-sol ?      OUI   NON 

Si oui, avec des installations d’assainissement ?    OUI   NON  

Votre installation d’assainissement est-il en contre bas du réseau ?   OUI   NON 

Si oui, prévoyez-vous l’installation d’un clapet anti-retour ?   OUI   NON 

4) PROCÉDÉ DE RACCORDEMENT 
 

 Branchement direct sur le réseau d’assainissement 

 Branchement indirect par passage sur propriété privée (fournir une copie de l’acte de servitude/autorisation 

du ou des propriétaires) 

5) RENSEIGNEMENT SUR l’ENTREPRISE EN CHARGE DES TRAVAUX : 
 

Nom de l’entreprise : …………………………………………………………………………………… 

Adresse : …………………………………………………………. 

Code postal : ……………………………………………..  Commune : …………………………………………………………….. 

Téléphone fixe ou mobile : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Courriel : ………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Date prévisionnelle de commencement : …………………………………………………………………………….. 

6) PIÈCES À JOINDRE : 
 

 Copie d’une pièce d’identité ou passeport ou titre de séjour du propriétaire 

 Plan de situation 

 Plan de masse (avec la position, du ou des branchements et le tracé des canalisations en y indiquant la 

profondeur, le diamètre, les matériaux des canalisations et les différentes pentes) 

 Copie de l’arrêté du permis de construire ou de l’attestation de dépôt du permis de construire ou 

déclaration de travaux.  

 

 

 

 

 

 
 

 

Fait à ……………………………………………..      

Le ………………………………………………… 

Signature du demandeur 

À l’issue des travaux et avant rebouchage de la tranchée, le demandeur s’engage à fournir une attestation 

de conformité du branchement établie par une entreprise agréée. 

 

À la suite de la réception du certificat de conformité, la Participation pour le Financement de l’Assainissement 

Collectif sera facturée. Son montant est de 1 500 € (délibération D_2024_093) 

Cadre réservé à l’administration 

 

Date de réception : ………………………………….. 

N° du dossier :  

Dossier :  Complet  Incomplet 

Signature :  
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