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Mairie de VETRAZ-MONTHOUX 
2 chemin des Erables 

74100 VETRAZ-MONTHOUX 
Tél : 04 50 37 32 09 

Mail : accueil@vetrazmonthoux.fr 

 
 

DEMANDE 
D’ARRETE DE CIRCULATION 

ET DE STATIONNEMENT 
A NOTER : cette demande doit impérativement parvenir à la mairie 

 15 jours avant le début de l’occupation du domaine public 
(en dehors de ce délai, la demande ne sera pas traitée) 

LOCALISATION DES TRAVAUX A REALISER 
Adresse (n°, rue ou lieu dit)…………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

NATURE DES TRAVAUX 
…………………………………………………………………………………………………...…………….….………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Travaux effectués pour le compte de :  :…………………….......................................................... 
Durée précise des travaux : du….................................. au ..…............................................. 
Type de signalisation : 
 Alternat de circulation (par feux, par panneaux, manuellement)…………………………………………………… 
 Circulation interdite  ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 Déviation des piétons ………………………………………………………………………………………………………………………. 
 Autre (précisez) : ….......................................................................................................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
TRAVAUX SOUMIS A AUTORISATION : 

 Permis de construire n° .................................................   délivré le : …............................. 
 Déclaration préalable n°  ................................................   délivrée le : …............................ 

 
EN CAS D’OCCUPATION DU DOMAINE PUBLIC SOUMIS A TARIFICATION (décision n°2020-037 
du 28 juillet 2020 consultable sur le site internet de la mairie), OBLIGATION DE REMPLIR 
EGALEMENT UNE DEMANDE D’ARRETE D’OCCUPATION DU DOMAINE PUBLIC. 

 
DEMANDEUR (coordonnées) 

NOM …........................................................... PRENOM...................................................... 
Adresse (n°, rue ou lieu dit) ….............................................................................................. 
Code postal...............................................Ville................................................................... 
Tél. bureau…………………………………….Tél. portable …................................................................... 
Mail : …............................................................................................................................. 
 
Renseignement concernant la personne responsable du chantier : 
NOM …...................................................... PRENOM............................................................. 
Adresse (n°, rue ou lieu dit) …................................................................................................ 
Code postal.......................................Ville............................................................................ 
Tél. bureau……………………………………………..Tél. portable …............................................................. 
Mail : …............................................................................................................................... 
 
Fait à …..................................................  Le …................................ Signature du demandeur 


	ET DE STATIONNEMENT

