Tél. 022 920 99 63

www.grand-saconnex.ch ¢ satpe@grand-saconnex.ch

. Route de Colovrex 18 « CP 127 « CH-1218 Le Grand-Saconnex
@ Ville du Grand-Saconnex

Demande d'autorisation pour I’occupation du domaine public communal

Requérant NOM ENErEPriSE fuuueveeeererrecre ettt
Personne de contact :.......cccevvevneecceverceeveeenene
PN LTy SIS
TEIEPNONE ..o
Mandataire NOM ENLIEPIISE oottt
Personne de contact :......ccooeveveveviverinieeieninnne
1Yo L STy SIS
TEIEPNONE. i e
Entreprise NOM ENErEPIISE ..ovvvrierecreetreecte ettt
Personne de contact :.......ccceevevneeicevercveveninenn.
PN LTy SIS
TEIEPNONE. e e e
Objets : O Installation de chantiers
O Fouilles sur chaussée
O Fouilles sur trottoir
O Echafaudages ou autres
O Places de parking
Emprise de chantier: ... m? Installation de chantiers
............ m? Fouilles sur chaussée
............ m? Fouilles sur trottoir
............ m? Echafaudages ou autres
............ m? Places de parking
1 Lo LT3R A = V= 1) O
DeSCHIPLif A@S trAVAUX :.......c.ooeieeeeeeee ettt st e st e s ees st e st e sttt ss st s ensnnas
Date du débUt des travaUX @ e a e e b e e s erae e saeeen
DUFEE d@S TraVaAUX : ettt et e e st e e et e e e st e e e bt e e s et e s beesaraeesreeans
Adresse de facturation : O Adresse du requérant
O Adresse du mandataire
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http://www.grand-saconnex.ch/
mailto:satpe@grand-saconnex.ch

PIECES A FOURNIR :

Un extrait du plan cadastral joint a I’autorisation de construire et un plan
explicite sur lesquels figurent obligatoirement :

* |’emplacement de la fouille avec I'emprise du chantier sur le domaine
public

* |es dimensions projetées (longueur, largeur) et la profondeur des fouilles.
* |es surfaces totales des fouilles (m2).

¢ Directives de circulation de I'OCT du RDV de police

La Ville du Grand-Saconnex accorde I’autorisation sollicitée aux conditions décrites dans la Loi sur les routes L.1 10
ainsi que dans le Réglement fixant le tarif des empiétements sur ou sous le domaine public L 1 10.15 entré en
vigueur le 1¢" janvier 1989 en considérent 'ensemble du territoire communal en secteur 2.

D e [l T Yo [ T<] o TR

Signature du requérant ou du Mandataire @ ........cooociuiiieeciiiee et e et e e e err e e e e eare e e e ra e e e e e nreea s

Réservé a I'administration de la Ville du Grand-Saconnex

Préavis du SATPE :........eeeeeeeeeeeeeieseeiecireieiereesvennns Date et Signature : ......ccceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee,

L= 00 Lo o 17 [=X 3N

Copie du dossier transmis par courrier interne a la Police municipal le..............ooevveveeveeeeeevecieieisvseaieannns

Perception des taxes et émolument  Oui  Non

DECiSioN de 10 POIICE MUNICIDAIC...........cevceeeeeeeeeee et etetestsst s etestestests s s et es s st aas st etasse s s sessessessasansansas

[0 Lo | (==t A o Lo [ [ - S URURPURRRRRNS

Facturation par le Service de la Police municipale

Fin de I'occupation : ..........cccoueeeeeeeeeesiciiieeeeee e 3 o [ SR
Facture N : ......cceeeevvveeennnnn. Lo [V ISR Montant d’occupation : ..........ccceeevveveeecceveeeennenn.
EMOIUMENT ettt TOUAl & oottt
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