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Ville de Gourdon
(Lot)
Site patrimonial Remarquable
Petite Ville de Demain

Demande de permis de fleurir

Identité du demandeur
Nom
Prénom
Qualité o Particulier
o Association
o Entreprise ou commergant
o Autre (préciser)
Statut o Propriétaire
o Copropriétaire (joindre
I'accord de la copropriété
en cas de
végétalisation de facade)
o Locataire (joindre |'accord
du propriétaire en cas de
végétalisation de
facade)
Si entreprise (o 1U | N
commergant
N° SIRET
Accord du Propriétaire OU | .......erereese s sseseeseseesensens
de la copropriété: nom,|....cc..
prénom et signature
Adresse

Toute correspondance est a adresser & Monsieur le Maire de Gourdon, Place de 1’hétel de ville, B.P. 30017, 46 300 Gourdon
Tél. : 056527 01 10 ; Fax : 05 65 41 09 88 ; Mél : maire@gourdon.fr



Courriel

Téléphone

Description du projet

Type de dispositif de o Plantation sur un espace
végétalisation vert du domaine public

o Végétalisation de fagade

o Plantation en pied d’arbre
o Installation de jardiniere
ou autre type de bac sur le
trottoir

Date d’installation

Pieces a fournir :
* descriptions du projet (adresse d'implantation, dimensions, plantation en pied
d'immeuble, type de végétations, essences, types de pots de fleurs,...
* Croquis succint ;
+ photo du lieu d’'implantation

Date et
Signature

Cadre réservé a I'administration - NE PAS REMPLIR
Observation :

o Autorisation

0 Refus (préciser le motif)

N° permis de fleurir :

Date :
Jean-Marie COURTIN

Maire de Gourdon

Toute correspondance est a adresser & Monsieur le Maire de Gourdon, Place de 1’hétel de ville, B.P. 30017, 46 300 Gourdon
Tél. : 056527 01 10 ; Fax : 05 65 41 09 88 ; Mél : maire@gourdon.fr



