
 
 

Demande d’accord technique préalable 
 
 

 
 COORDONNEES DU DEMANDEUR 
 
Bénéficiaire : ……………………………………………………..…………………… 

Adresse : …………………………………………………… C.P. : ………… Ville : ……………………………………… 

Téléphone ……………………..…..….…       Fax ………………..…..….…………… 

Personne à contacter (nom et prénom) : …………………………………… Mobile ……………………………………          

E.mail : ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
 CHANTIER 
 
 Adresse des travaux :  …………………………………………………………………………...………………………... 

 Durée du chantier :   

Les travaux démarrent le : …… / ……. /  20 …….     Les travaux seront achevés le :  …… / ……. /  20 …….    
Travaux déjà inscrits au programme annuel de coordination :      OUI       NON 
Travaux coordonnés avec d’autres :          OUI       NON 
Entreprise chargé des travaux (coordonnées précises et référent) : …............................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

 Nature du chantier : 

 TRAVAUX SUR RESEAUX    
     Telecom                 ErDF       GrDF      Eclairage public       Eau Potable 

     Assainissement                 Eaux Pluviales        Autre (à préciser) 

     Demande par le pétitionnaire de constat de l’état des lieux 

Descriptif sommaire des travaux : ……………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 Pièces jointes obligatoires : 
Plan de situation 
Plan d’exécution des travaux 
Notice explicative 

  Date : 

Signature et cachet : 
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