Service Public d’Assainissement Non Collectif (SPANC)

Communauté de communes Cceur de Charente
P6le Aménagement & Environnement

e Charente 5 avenue Paul Mairat
foet 16230 MANSLE-LES-FONTAINES

Tél : 0545207133
assainissement@coeurdecharente.fr

Demande d’installation
d’un dispositif d’assainissement non collectif
a transmettre au SPANC

Les pieces a fournir en 1 exemplaire

1. Lademande d’installation d’un dispositif d’assainissement non collectif complétée et signée.
2. Un plan de situation (1/25 000 a1/10 000).
3. Un plan de masse (1/500 a 1/200) précisant :
« lapositiondel’habitation (future ou existante), des limites de propriété et des habitations voisines,
« I'emplacementdesinstallations d’assainissement non collectif (traitement primaire, secondaire,
ventilations, exutoire...),
» lapositiondescaptagesd’eau (puits...), dessources etdes ruisseauxdansunrayonde 50 m,
* lesensdelapente duterrain.
4. Indiquer la position des piéces de I'habitation et des points d’eau.

Exemple de plan type a fournir :
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Le choix et le dimensionnement du dispositif d’assainissement non collectif

voir le — téléchargeable sur

ATTENTION : une installation d’assainissement non collectif se compose d’un dispositif de prétraitement et
d’un dispositif de traitement.

Par ailleurs, il appartient au propriétaire de I’habitation de choisir et de dimensionner l'installation
d’assainissement non collectif la mieux adaptée aux caractéristiques du terrain.

De plus, les eaux pluviales ne doivent en aucun cas étre dirigées dans la filiere d’assainissement.



https://www.coeurdecharente.fr/fichespratiques/vivre/assainissement/service-assainissement-non-collectif/vos-demarches/construire-renover/
http://www.coeurdecharente.fr/

Le type de projet

NUMEIO de dOSSIEI eeeeeeeeeee et NUMEFO d@ CU ...t e et
Date de 1a demande ....cooeeeveeeeeeeieeeeeeee e NUMEEO A PC .ottt e e

Nature du projet : [J Permisde construire [ Déclaration de travaux [JRéhabilitation assainissement

Le demandeur

NOM et PrénNOM U PrOPriBLAINE ...ceiii i iiiiee e ettt er e e e st e e e e st ae e e s s sabaeeeeessasssaeeeesssaseensseneesannnnes
Date de naissance : ..... [oiii e

FAY [ YR Vot U] [PPSR
(070] 010018 ] o [T PP PPPPPPPP Code postal ....ccovevvveeeeiiiiiiiieeeeee
TEL e AArESSE Ml ceiiiieiiiie e s st e s s

Le lieu d’implantation

RUB OU TIEU-AIT ettt et e s bbb e e s b e e e s bt e e s e b b e e e sabbebaeessaneeeseaneeens
COMMUNE ettt et e e e e e e e e e e e e s e s et rr e e e eeeeeaeeeeseesnannnns Code postal ..ccoeeveccceeeeeeeeeeee,
N° parcelle(s) cadastrale (S) ....ccccveeeeeeriiiiiiee e e Section ....cccvvveeeee.

Superficie totale de la (ou des) parcelle(s) ...cccceeeevveveeeeeeieciireee e,

Les caractéristiques des locaux

Maison d’habitation individuelle

O Habitation principale 0 Habitation secondaire O Location
Nombre de pieces principales .......ccocvvveeveereeennn. Nombre d’habitants .......c...ccccceeeennnnes

OU QULIes tyPes A IOCAUX (DIECISEI) .........uueeeeeeeeeeeeeeeeetteeeeeeeetee e e et ettteee e e e et eeeeeestsseaeeeesssssssseesenasans
Capacité d’accueil ...........uuuueuveueenn....

Alimentation en eau potable [J Réseau d’eau public (J Puits privé

Les caractéristiques du terrain

Pente du terrain [0 Faible (<5%) [Moyenne (entre 5 et 10%) [OForte (> 10%)

Nature du sol entre 1,0 m et 1,5 m de profondeur (pour déterminer celle-ci, creuser a I'emplacement prévu
pour le dispositif de traitement ou faire réaliser une étude de sol par un bureau d’études) :

O Terre végétale O Sable [ Roche calcaire [JRoche granitique [JArgile

(0] 1T V= [ ToT o [SJ- RS
Existe-t-il une nappe d’eau a moins de 1m du fond du systéme d’assainissement prévu ? Ooui ONon
Existe-t-il un captage d’eau (puits) dans un rayon de 35 m du dispositif detraitement prévu? L Oui [ Non
Sioui: - est-il déclaré en mairie 7 O Oui [ Non

- est-il utilisé pour la consommation humaine ? O Oui O Non




L’installateur/entrepreneur prévu a ce stade

(000] 01010 0 181 T PP Adresse Mail & oo

O Autorise le SPANC a transmettre une copie de ladite demande et de I'attestation de conformité du projet a Iinstallateur
Le choix de la filiere d’assainissement non collectif

Le SPANC n’est pas responsable du choix de la filiére.
La responsabilité du choix de la filiére incombe au propriétaire, sauf si une étude particuliére a été réalisée.
Dans ce cas, joindre le rapport d’étude.

1) Dispositif de prétraitement W

O Fosse toutes eaux Volume :.......... m
O Bac dégraisseur (facultatif) ~ Volume :......... I
OO Autre (joindre un descriptif du diSPOSIIf) © ...cvevivevieeveeieereieeeee ettt eees

2) Dispositif de traitement @

= Soit le sol est perméable (infiltration dans le sol)

[J Tranchées d’épandage.........cco.......... Longueur : .......... m Nombre de tranchées : ............
[J Lit d’épandage SUrface fuvvveve M’
OJ Filtre & sable vertical non drainé SUrface fuvvvevr M’

= Soit le sol est imperméable

O Filtre a sable vertical drainé............. Surface oo M’
[ Filtre & sable horizontal.................... Surface . M’
= Soit le sol est inondable et/ou avec remontées de nappe
O Tertre d’infiltration
Surface alabase: ............ m’ et surface au sommet :............ m’ Semi-enterré :(JOui [ONon
= Soit la possibilité de mettre d’autres filiéres
Dans ce cas joindre impérativement le descriptif du dispositif
Type de dispositif : (] Filtre compact O Filtre planté [J Microstation
Nom du dispositif : ...cccceveeieeeeeeneeeceeeere s SOCIBLE ..o
Numéro d’agrément : .......ccovveeieeccece e Nombre d’EH.......cccovvverecie.
3 2
Volume ....ccccevevveveeennn m Surface :....cceuee m

AUTIES INTOIMATIONS UTIHES = ooiiveie ettt ettt ettt e te et e setaes st aessaeses satsessesenstesasneessssessrssessrssenresn

3) Exutoire
Type d’exutoire (cours d’eau, fossé, réseau d’eaux pluviales ...) 1 ..ooociiiiiiiiiiiie e,

Autorisation du propriétaire ? : [J Oui CJNon

4) Relevage éventuel
Nécessité d’'une pompe de relevage :LJOui  [ONon

Emplacement de la pompe : [ avant prétraitement [ sortie prétraitement [ apres traitement

W Indiquer le dispositif retenu ainsi que son dimensionnement.

“  Dans le cas d’un rejet hors de la propriété objet de la présente demande, une autorisation écrite du propriétaire de
I’exutoire devra étre transmise au SPANC




L’entretien

La qualité du fonctionnement d’un dispositif d’assainissement non collectif dépend de sa conception, du soin
apporté a sa réalisation et de son entretien. Ainsi, l'usager sera tenu d’assurer un bon entretien des différents
équipements.

Aussi, il est rappelé que les regards ou les tampons de visite doivent rester accessibles et visibles.

La fosse toutes eaux doit étre vidangée lorsque le volume de boues représente la moitié de son volume utile.
Le préfiltre est a nettoyer 3 a 4 fois par an.

L’entreprise qui réalisera la vidange devra impérativement remettre au locataire ou au propriétaire une
attestation comportant les indications suivantes :

Les engagements du demandeur

Le propriétaire soussigné, certifie exacts les renseignements fournis ci-dessus et s’engage a :

-
-

-

Signature du propriétaire

son Nom ou sa raison sociale, et son adresse,

I’adresse de I’habitation,

le nom de I'occupant ou du propriétaire,

la date de la vidange,

les caractéristiques, la nature et la quantité des matieres éliminées,

le lieu ou les matiéres de vidange seront transportées en vue de leur élimination.

ne pas entreprendre de travaux avant I'approbation du dossier,

réaliser I'installation d’assainissement en son entier, conformément a la réglementation en vigueur et
au projet tel qu’il aura été approuvé,

prévenir le service chargé du contréle de I’assainissement non collectif avant le début des travaux
ET avant le remblayage des dispositifs,

payer la redevance selon tarifs fixés par délibération,

avoir pris connaissance du reglement du service.

Siege communautaire : 10, route de Paris - 16560 TOURRIERS - tél. 05 45 20 68 46
Pole aménagement & environnement : 5, avenue Paul Mairat - 16230 MANSLE-LES-FONTAINES - tél. 0545 20 71 33



