
 

OCCUPATION DU 

DOMAINE PUBLIC 

COMMUNAL 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

DEMANDE D'AUTORISATION POUR FOUILLES ET TRAVAUX DIVERS 
( EN DEUX EXEMPLAIRES, UNE DEMANDE PAR OBJET ) 

 
 Occupation de chantier 
 Fouilles 
 Echafaudages 
 Autres (à préciser) ________________________________________ 

 

      Pièces à joindre : 

 
      Extrait cadastral avec implantation de la fouille 
      Croquis avec cotes de longueur et largeur (au verso de la demande) 
      Plan d’installation de chantier 

 

Lieu des travaux : ................................................................................... 
........................................................................................................... 
 

Description des travaux : 

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

............................................................................................................  
Autres services et raccordements : ............................................................ 
........................................................................................................... 
 

Requérant : (raison sociale pour les sociétés) 
 

Nom / Prénom : ....................................................................................... 
 

Adresse : .............................................................................................. 
 

Mandataire : (nom, adresse, ) 

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

Propriétaire ou régisseur de l'immeuble : (nom, adresse, ) 

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

Entrepreneur : (nom, adresse, ) 

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

Facturation des droits de fouilles : (nom, adresse, ) 

............................................................................................................  
 
 
Troinex, le  Timbre et signature : 

 

 

  

Commune de Troinex 
Ch. Grand-Cour 8 
1256 Troinex 
Tél : 022 784 31 11 
Fax : 022 784 39 08 
Email :mairie@troinex.ch 
 

DEMANDE N° 

 
AUTORISATION N° 

 

DEMANDE N° : 
 

AUTORISATION N° : 



CROQUIS 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

RESERVE A LA COMMUNE 

 
 

 

PREAVIS 

 

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

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

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

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

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

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

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

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

 

TAXES : 

 

 

 

 

 

 


