
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Pour :  
 

 

 

 
LIEUX DES TRAVAUX : 

 
 

 

DESCRIPTIF DES TRAVAUX : 

 
 

 

 

 

DEBUT DES TRAVAUX : 

 

 

PROPRIETAIRE DE L’OUVRAGE OU DE L’IMMEUBLE : raison sociale / nom / prénom / adresse / tél. 

 
 

 

 

MANDATAIRE (ARCHITECTE / INGENIEUR) : nom / prénom / adresse / tél. 

 
 

 

ADRESSE EXACTE POUR FACTURATION : raison sociale / nom / prénom / adresse / tél. 

 
 

 

 

 
(suite au verso) 

 

SERVICE CONSTRUCTION 
ET AMENAGEMENT 

 
Route des Chevaliers-de- Malte 3 

1228 Plan-les-Ouates 
Tél. +41 22.884.64.20 
Fax +41 22.884.64.29 

DEMANDE D’AUTORISATION  
POUR OCCUPATION DU  

DOMAINE PUBLIC COMMUNAL 

� Occupation de chantier 

� Fouilles 

� Echafaudages 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DATE DE LA REQUETE : ............................................................................................................................. 
 
SIAGNATURE DU PROPRIETAIRE : ........................................................................................................... 
 
SIGNATURE DU MANDATAIRE : ................................................................................................................. 
 

réservé à l’administration 
 

 OUI NON 

Préavis de la commune: � � Date et visa : ................................................................ 
 
Fin de l’occupation : .......................................................   Etat : ................................................................... 
 
Facture N° : ..............................  Du : . ...........................   Montant occupation : ........................................... 
 
Emolument : ...................................................................   Total : .................................................................. 
 
Observations SCA : ....................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................ 

Observations SM : ......................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................................................ 

PIECES A FOURNIR : 
 
Un extrait du plan cadastral joint à l’autorisation  de construire  
et/ou un plan expicite  
 
sur lesquels figurent : 
 

• L’emplacement la fouille ou de l’occupation du doma ine 
public 

• Les dimensions projetées (longueur, largeur) + 
profondeur (pour les fouilles)  

 


