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	Commune 

de Martigny-Combe
	
	

	
	
	No du dossier communal
	

	
	
	(à remplir par la Commune)



                                                                                           F1

	Demande d’autorisation de fouille dans la voie publique


Propriétaire
	Nom 
	
	Prénom 
	

	Adresse 
	

	NPA 
	
	Localité
	

	Tél 
	 MERGEFIELD "Téléphone" 
	Mail
	
	
	


Entreprise effectuant les travaux

Entreprise : …………………………………………………………………………………………………….

Responsable : …………………………………………………………………………………………………

……………………………..…….Tél :……………………………….Mail …………………………….…....

Le soussigné désire effectuer une fouille dans la voie publique communale

Situation de la fouille
Adresse :……………………………………………………………………………………….………………

Village : …………………………………………….…………………………………………………………..

Revêtement : …………………………………………………………………………………….……………
But de la fouille

But : ……………………………………………….…………………………………………………………...

Début des travaux : ………..……………… Durée des travaux : ……………………….……………….

Interruption de la circulation  pour véhicules : 
(
oui
(
non
Interruption de la circulation  pour piétons : 
(
oui
(
non
Annexer
-
1 plan de situation avec tracé de la fouille


Lieu et date : ………………………...… Signature du propriétaire : ……………………………………
[image: image1.png]L’autorisation d’exécuter les travaux susmentionnés est accordée avec les conditions suivantes :

1
Service de l’eau potable : …………………………………………………………………………………………

2
Service des eaux usées/claires : …………………………………………….…………………………………..

3
Services des routes : ……………………………………………………….……………………………………..

4
Service de l’électricité : ……………………………………………………………………………………………

5
Service du téléréseau : ……………………………………………………………………………………………

6
Avant d’exécuter les travaux de revêtement, les surfaces à remettre en état seront délimitées avec le 

chef d’équipe des travaux publics de la commune.

7
Lors de la remise en état définitive, il est nécessaire d’établir le revêtement suivant :




Sorte
Epaisseur


- couche de support
………………………………………………..
…………………………..………… mm


- couche de liaison
………………………………………………..
……………………………..……… mm


- couche de surface
………………………………………………..
……………………………..……… mm

8
Remarques : ………………………………………………………………………………………………………….


………………………………………………………………………………………………………………………….


………………………………………………………………………………………………………………………….

Lieu et date : ……………………………………Pour la commune : ……………….………………………………

Emoluments CHF …………….

