
A REMPLIR PAR LE DEMANDEUR : 

DEMANDEUR

NOM : 

ADRESSE : Coordonnées du demandeur : 

COMMUNE : PLAN DE SITUATION 

ADRESSE : 

Réf Cadastrale :

OBJET :

Réf (n° P.C) : 

NATURE DU PROJET : Conditions d'exhaure

Période des travaux : Durée du Rabattement de Nappe :

Durée des travaux : Volume d'exhaure (m3) :

Débit d'exhaure (m3/h) : 

Nature des travaux : rabattement de Ouvrage de rejet : 

nappe temporaire

Réalisation d'un dossier Loi sur l'Eau : Etat (Fait, En cours, …) : 

Référence : 

A Le

SYNDICAT INTERCOMMUNAL DU BASSIN D'ARCACHON

N° DOSSIER :
SERVICE D'EXPLOITATION DES EAUX PLUVIALES

AUTORISATION DE REJET DANS LE RESEAU PUBLIC

ADRESSE CONCERNEE PAR LA DEMANDE DE REJET

Autorisation de rejet dans le réseau Eaux Pluviales Page 1/1

Les données à caractère personnel sont collectées à des fins de traitement par le SIBA. Ces données sont à destination des services du SIBA. Vous pouvez exercer vos droits d'accès, de rectification, à l'effacement, à 
la limitation, à la portabilité ainsi qu'à opposition en contactant l’administration du SIBA. Vous pouvez également introduire une réclamation auprès de la CNIL en cas de méconnaissance des dispositions susvisées.


