
DEMANDE D'AUTORISATION D'OCCUPATION TEMPORAIRE DU
DOMAINE PUBLIC

À retourner dûment complété au secrétariat de la Mairie

1. IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

Nom / Prénom ou Raison Sociale :

Nom du représentant légal (si société) :

Adresse postale complète :

Téléphone :

Adresse e-mail :

Numéro SIRET (si professionnel) :

2. CARACTÉRISTIQUES DE L'OCCUPATION
Emplacement exact / Adresse des travaux
:

Nature de l'occupation :
[ ] Échafaudage [ ] Benne [ ] Grue [ ] Dépôt de matériaux
[ ] Clôture de chantier [ ] Autre : .....................................................

Surface totale demandée (en m²) :

Date de début de l'occupation :

Date de fin de l'occupation :

Durée totale (en jours) :

3. IMPACT SUR LA CIRCULATION ET LE STATIONNEMENT

Impact piétons : [ ] Aucun [ ] Déviation sur trottoir opposé [ ] Neutralisation du trottoir

Impact véhicules : [ ] Aucun [ ] Stationnement neutralisé [ ] Circulation alternée [ ] Route barrée

Précisions complémentaires :

4. ENGAGEMENT DU DEMANDEUR

Le demandeur s'engage à respecter scrupuleusement les arrêtés municipaux, à maintenir le chantier propre, à assurer la sécurité des
usagers de la route et des piétons, et à acquitter les droits de place ou redevances d'occupation en vigueur selon les tarifs fixés par la
collectivité.

Fait à : ..................................................... Le : .....................................................

Signature du demandeur :
(Précédée de la mention "Lu et approuvé")


