DEMANDE D’AUTORISATION D’INSTALLER UN
=T ECHAFAUDAGE ET/OU D’UNE BENNE SUR LA VOIE
PUBLIQUE

(Sur voirie ou trottoir)

Demande a compléter et a retourner 15 jours avant le démarrage des travaux. Toute demande
incompléete, imprécise ou hors délai ne sera pas prise en compte.

Travaux a effectuer chez:

AUTESSE COMPIETE & oottt ettt et et e eb e bt e e b sbeebesrsebaebsesbea b sbesbeansesaesbenbenssesse sbesrssrsars bensesnsestestesnns

/ / /

Adresse mail (0blIZAtOIre) & ..ot @ . ———

Téléphone:  /

Période des travauX : DU ....occceeeiceeeee e eeeeeeeee e seesee e =1 PR inclus

DESCIIPEIT UES TrAVAUX & cueeeviirietiiiieieecte ettt tet ettt cte et e e e er e et e s e e e sbesbeaassaseesbenseense sbeebesasersaessenssnse b stesnssesaesbensennens

Si vous faites appel a un professionnel ou étes vous-méme un professionnel, merci de remplir
obligatoirement ci-dessous :

NOM @ I'BNTIEPIISE : ittt ittt ettt st st st st st st st e e e s s beb st es e es et es e et e eeesereareeneasee s seesee e e e es e sensensensn

/ /

Adresse mail (0blIZAt0Ire) © ..o et e @ ..o

Téléphone:  /

Emprise au sol de I’échafaudage

Longueur (en métres) : .................. Largeur (en métres) : ..................
Pose d’une benne (O Oui (ONon

Le chantier doit étre sécurisé de jour comme de nuit. La signalisation est a la charge de I'entreprise.

A Saint-Martin-Boulogne, 1€ .......c..ccceueeueereeuvereeveeeeseses e enseenas

Demande a envoyer par mail a I'adresse suivante : demande-arrete@ville-stmartinboulogne.fr

Pour tout probléme, merci de contacter le 03 21 32 84 78

(1) Cocher la case correspondante

Réservé a I'administration :

N° de l'arrété municipal et de l'autorisation de voirie : ......ccoceece e ce e,


mailto:demande-arrete@ville-stmartinboulogne.fr

