
PROCES-VERBAL DE RECEPTION 

DES TRAVAUX D’ASSAINISSEMENT NON COLLECTIF 

 

Le SPANC vous encourage à procéder à la réception des travaux avec l’installateur. Ce PV acte 

l’acceptation de l’ouvrage et marque le début des garanties. Merci de le retourner au SPANC après 

signature. 

 

Je, soussigné(e) : ……………………………………………………………………………………………, maître de l’ouvrage, après avoir 
procédé à la visite des travaux effectués par l’entreprise : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

au titre du devis signé n°……………….en date du ……………………….. relatif aux travaux d’assainissement non 
collectif, déclare que :  

la réception est prononcée sans réserve avec effet en date du : ……………………………………………………  

la réception est prononcée avec effet en date du : ………………………………. assortie des réserves mentionnées 
dans l’état ci-dessous.  

De plus, je déclare avoir reçu les informations nécessaires, de la part de l’entreprise, sur l’entretien de mon 
dispositif d’assainissement non collectif.  

Fait à : …………………………………………………………………………………… le : ………………………………………………………  

en …………… exemplaires. 

 

Signatures :   

Le Maître d’ouvrage      L’entreprise 

 

 

 
Etat des réserves 

 
Nature des réserves : …………………………………………………………………………………………………………………………..  
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  
Travaux à exécuter : …………………………………………………………………………………………………………………………….  
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….  
Délais : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

 

L’entreprise et le maître d’ouvrage conviennent que les travaux nécessités par les réserves ci-dessus, seront 

exécutés dans un délai global de : ………………………………………………….. à compter de ce jour.  

 

 

Signatures :   

 

Le Maître d’ouvrage     L’entreprise 

 

 



 

PROCES-VERBAL DE LEVEE DE RESERVES 

 

Le maître d’ouvrage et l’entreprise, ci-contre désignés, constatent qu’il a été valablement remédié aux réserves 

mentionnées dans le PV de réception en date du ……………………………………………………………  

 

Fait à : …………………………………………………………………………………….le : ………………………………………………………  

 

Signatures :  

Le Maître d’ouvrage       L’entreprise 

 

 

 

A retourner à : 

Service Assainissement Non Collectif 

Communauté de communes Cap-Sizun – Pointe du Raz 

Rue Renoir  - BP 50 

29770 AUDIERNE 

anc@cap-sizun.fr 


