
        
        VILLE DE MOUANS-SARTOUX

PRÉFECTURE DES ALPES-MARITIMES
ANNEXE n° 2 à

L’ARRÊTÉ PRÉFECTORAL n° 96.000261
Application des articles 7 – 8 – 9

COMMUNE  DE  MOUANS-SARTOUX

 Demande d’autorisation de faire un feu destiné à la cuisson : 
    Gaz       Bois      Electrique

IDENTIFICATION   du   DEMANDEUR   et   LOCALISATION  

Nom – Prénom : …........................................................................ Tél :........................................….
Association / Privé / Service Mairie : …………………………………………………………………….
 

Lieu de l'événement :…............................................................................................................…… .. 

  

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

Date :…………………………
  

Heure  : …...............................

Motif : ….................................................................................................................................

Document à diffuser par la mairie aux services concernés, pour avis, au moins 1 mois avant la date
de l’opération
 

Date de la demande : …..................................     Signature : …..................................

MESURE  DE  PRÉVENTION  PREVUES

Débroussaillement de la zone de cuisson.........................................    OUI                       NON
Eau sous pression à proximité……………………………...………….    OUI                       NON
Volume d’eau disponible …………………………………………  litres………………………...

AVIS  du  SERVICE  ou  de  la  COMMISSION  DE  SECURITE
 

                                              Favorable        Défavorable   
Commentaires :.....................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................

VALIDATION  PAR  L 'AUTORITE  

Monsieur le maire de Mouans-Sartoux ,.......................…  autorise       n'autorise pas   
la réalisation de l'événement 

Fait à Mouans-Sartoux le : …........................................................

+ : « C’est une maison Bleue »
7, place du Général de Gaulle
06370 MOUANS-SARTOUX
) :     04.92.92.47.21
Fax : 04.92.92.43.66
: :    maisonbleue@mouans-sartoux.net
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