n &  Service technique Autorisation n°
()

o~ circulation@dudelange.lu /
HLEI:JIJ,H Tél.: (+352) 51 61 21 -369 / -911
— Fax: (+352) 51 61 21 -928

DIDDELENG

VILLE DE DUDELANGE

Demande d'autorisation pour I'occupation du domaine public

Demandeur
Demandeur / Entreprise N° de téléphone / GSM (+ préfixe)
Adresse postale compléte Fax (+ préfixe)
Matricule (indispensable) E-mail

Motif et lieu
Genre des travaux
Adresse des travaux

o . Stationnement
Type Début (date/heure) Fin (date/heure) interdit 2

Livraison, déménagement, . .
emménagement / / : / / : |:|
Benne (Container), monte-charge, etc, / / : / / D
Dépot de matériel, chantier cloture, .
tournage de film, etc / / : / / D
Echafaudage / / : / / I:I

Remarques supplémentaires

Attention: La présente demande doit étre introduite au moins 4 jours ouvrables complets (les samedis
ne compte pas comme jours ouvrables) avant I'occupation désirée du domaine public

Date: Signature: X
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