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FORMULAIRE DE DEMANDE DE PERMIS DE VÉGÉTALISER 
 

Le projet complet doit être transmis à info@mairie-montrabe.fr, ou bien déposé à l’accueil de 

la Mairie à l’attention du service Environnement (05 61 84 56 33). 

 

   VOUS ETES  

Nom : …………………………………… Prénom : ……………………………………… 

Adresse postale : ……………………………………………………………………………. 

Email : ………………………………………………………………… 

Téléphone : …………………………………………………………… 

 Pièces à joindre à la demande : 

- photocopie d’une pièce d’identité  

- justificatif de domicile de moins de 3 mois 

- attestation d’assurance de responsabilité civile  

 

   VOTRE PROJET 

ADRESSE exacte de lieu que vous souhaitez végétaliser à Montrabé : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

           1ère demande de permis      Renouvellement 


TYPE DE PROJET (cochez la case correspondante) : 

 en pleine terre                                                                                              

 au pied d’un ou d’arbre(s) existant(s)                                                                           

 en bordure d’un mur ou d’une clôture  

 

SURFACE APPROXIMATIVE DE L’AMENAGEMENT : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

VÉGÉTAUX SELECTIONNÉS (voir liste proposée en annexe de la convention) : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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DISPOSITIF OU DISPOSITION ENVISAGÉS : croquis (simple, à main levée) 

  

 

 

 

 

 

 

 

PHOTO DU SITE : à joindre  

 DECRIVEZ BRIEVEMENT VOTRE PROJET (surface, technique d’entretien, paillage, apport 

de compost…) : 

  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

J’atteste avoir pris connaissance des conditions de la convention de végétalisation : 

 Date : …………………...                                                  Signature : ……………………………..……. 

Si votre demande est acceptée, la Mairie vous transmettra le permis de végétaliser dans un 

délai maximum de 2 mois. Préalablement au début des travaux un rendez-vous sera organisé 

avec les services techniques municipaux (du lundi au vendredi de 12h à 13h30). L’autorisation 

prendra effet la semaine qui suit. 

 

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé par la commune de Montrabé 

pour le traitement des demandes. Elles sont conservées pendant 60 mois et sont destinées exclusivement aux services 

municipaux de la Mairie de Montrabé. Tous ces services sont situés dans la communauté Européenne. Conformément à la 

loi, vous pouvez exercer votre droit d’accès aux données vous concernant, les faire rectifier ou supprimer.  

https://www.mairie-montrabe.fr/droit-dacces-de-rectification-et-de-dereferencement-de-vos-donnees/
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