DEMANDE D’AUTORISATION 
DE FEU FESTIFAnnexe 10
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Manifestation concernée : Cliquez pour entrer du texte.

Date de la manifestation : Cliquez pour entrer une date.	

Non, prénom du demandeur :   Entrer du texte.                                   
Agissant pour le compte de : Entrer du texte.

Tél : Entrer du texte.	Mail : Entrer du texte.

Renseignements concernant le Feu festif
Lieu : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Horaires : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Descriptif du lieu d’implantation du feu (fournir un plan) Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Un dispositif Prévisionnel de Secours (sécurité civile, croix rouge) est-il prévu ? OUI ☐   NON ☐
Si oui, nom de l’organisme : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Personne responsable de la sécurité du feu 
Attention, cette personne devra être joignable en permanence sur son téléphone portable tout au long de la manifestation. Sa mission est de s’assurer que toutes les mesures de sécurité sont respectées. Le responsable disposera d’un moyen de communication permettant d’appeler les secours en cas de besoin et se chargera de les accueillir en cas d’intervention.
NOM : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
PRENOM : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Tél : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Nombre de personnes affectées à la sécurité du feu : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Dispositif mis en place (extincteur, eau,..) : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.
Date : Cliquez ou appuyez ici pour entrer une date.   Signature (Initiales) 
Demande reçue le : Entrer une date.
Avis de la municipalité : 
☐ Favorable
☐ Défavorable
Observation : Cliquez pour entrer du texte.
Signature
CADRE RÉSERVÉ A L’ADMINISTRATION
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