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A REMPLIR AU MOINS 2 SEMAINES AVANT LA DATE D' OCCUPATION sous
peine de non délivrance d'un arrété municipal

[OBJET: O Rénovation de toiture / O Rénovation de facade
0 Déménagement O Travaux sur voirie ou trottoirs
O Emménagement O Autre:

NOM-PRENOM

ADRESSE

CODE POSTAL + VILLE

TELEPHONE PORTABLE:

ADRESSE MAIL

Date(s) del occgg_tlon
(A renseigner
obligatoirement)

Adresse de |I'occupation
(Joindre copie Plan
cadastral si nécessaire)

A REMPLIR OBLIGATOIREMENT *

* le non renseignement de cette rubrique ne donnera pas droit a un arrété municipal J

Téléphone : 05 61 37 61 20

Mairie de Villemur-sur-Tarn — Place Charles Ourgaut — 31 340 VILLEMUR-SUR-TARN g
e-mail : contact@mairie-villemur-sur-tarn.fr




L'entreprise dispose de la signalisation adap?ée:

O oui O non

Type de véhicule utilisé:

O m Nombre:

Mode de reglement temporaire de la circulation:*
eCirculation alternée par:
[ 1 alternat manuel ou[ZJ Feu tricolore

Nombre:
Mode d'occupation Nombre:
............... ethi, Vaeseeeeeeam3et Pe . Tonnes
o Lm Nombre:
Précisez les dimensions: L ............... et Lo 3 Vb o smneanss m3etPinn, Tonnes
Type d'appareil utilisé:
Otcnaraudage CJ wacene [lsenne  AULEE: e
Dimension de I'échafaudage:
LONgeUr: .o, Largeur: e s emiigrrdmas: Hauteur:. .o ma inuan s
L'échafaudage reste-t-il sur place la nuit? O oui [ non
A\ " Sioui": son éclairage est obligatoire
=S
Matériels a entreposer: O oui O non
Préciser la Nature:.....coeveeeeeeereeeieeee s
Engins de chantier a entreposer: O oui B non

*rayer les mentions inutiles et/ou cocher la

[ Voie barrée
O Pas d'interruption de circulation

case correspondante

O Panneaux

B Barriéres

B Murs d'eau

O Cénes de Lubeck
[OJ Rubalise

CADRE RESERVE POUR LA POLICE MUNICIPALE

Transmis PM le: Transmis GB le:

[ Zone Bleue O Départementale

Je soussigné(e), M..............
renseigenements fournis.

Signature:

Mairie de Villemur-sur-Tarn — Place Charles Ourgaut — 31 340 VILLEMUR-SUR-TARN

Téléphone : 05 61 37 61 20
e-mail : contact@mairie-villemur-sur-tarn.fr
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