Commune de
HAUTEMORGES

Demande d’autorisation pour I'abattage d’arbre(s)

N° de dossier ........cccoccvvveevivciieeiiciieeennn,
A compléter par I'administration

Propriétaire et parcelle concernés
Situation (rue, n°) :
Parcelle en PPE : |:| oui |:| NoN. Dans I'affirmative, veuillez faire signer le formulaire par tous les copropriétaires *
N° de parcelle : Surface :

Nom et prénom du propriétaire :

Adresse :

Téléphone : Courriel :
Nom et prénom du demandeur (si différent) :
Adresse :

Téléphone : Courriel :

Abattage envisagé

Objet de I'abattage : [ ] arbre [ ] cordon boisé [ ] boqueteaux [ ] haie vive
Nombre d’arbre : Longueur du groupe d’arbres :

Essence(s) : Hauteur, env. :

Circonférence (mesuré a 1m30) (C) : Diameétre (= C divisé par 3,14) :

Implantation : Etat sanitaire :

Motifs de I'abattage :
Plantation compensatoire : [_] oui, essence :

[_] non, motif :
Entreprise chargée d'effectuer le travail :
Lieu et date Signature du propriétaire Signature du demandeur (si différent)

Le présent formulaire doit étre retourné, diment complété et signé par le(s) propriétaire(s)
accompagné d’un plan de situation, photo ou croquis précisant I'emplacement de I’abattage.
Durée de traitement de la demande : environ 2 mois.

* Accord de I'administrateur et de tous les copropriétaires de la PPE

Nom/Prénom : [] administrateur [] copropriétaire
Adresse : Téléphone :

Date : Signature :
Nom/Prénom : [] administrateur [] copropriétaire
Adresse : Téléphone :

Date : Signature :

(A photocopier si plus de copropriétaires)

Commune de Hautemorges
Route de Cottens 17 service.techniqgue@hautemorges.ch
1143 Apples T+41 2180090 20 www.hautemorges.ch


maude.gaudin
Surligné
Demande d’autorisation pour l’abattage d’arbre(s)




A compléter par I'administration

Controle par le service de voirie
Date du controle :

Préavis :
Mesure de compensation minimum requise :
Signature :

Mise a I'enquéte

[ La demande d’abattage est mise a I'enquéte publique durant 20 joursdu __ au

[ Dispense d'enquéte

Les oppositions ou observations sont adressées par écrit a la Municipalité, ou consignées sur
la feuille d’enquéte déposée a I'administration communale de Hautemorges durant le délai
d’enquéte.

Décision de la Municipalité

Résultat de I'enquéte :

L'abattage est:  Autorisé U Refusé, motif :
Plantation compensatoire demandée :

Oui

Genre :

Nombre :

Non, taxe compensatoire :

Documents a joindre obligatoirement a la demande :
- Formulaire de demande d'abattage d'arbre(s)
- Extrait de cadaste avec indication de I'emplacement du ou des arbres concernés

- Photographie(s) du ou des arbres concernée

Remarque :

Au terme de I'abattage et de la plantation compensatoire effectuée, le requérant avisera le
service communal. Un contréle sera effectué.

Hautemorges, le

POUR LA MUNICIPALITE
Le syndic Le secrétaire

A. Matthey J. Urben
Recours
Cette décision peut faire I'objet d’un recours a la Cour de droit administratif et public du Tribunal cantonal, avenue
Eugene- Rambert 15, 1014 Lausanne. Il s’exerce dans les 30 jours qui suivent la communication de la décision
municipale, la date du timbre postal faisant foi, conformément aux dispositions de la loi sur la juridiction et la

procédure administrative.

Commune de Hautemorges service.techniqgue@hautemorges.ch
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maude.gaudin
Surligné
Documents à joindre obligatoirement à la demande : ‐ Formulaire de demande d'abattage d'arbre(s) ‐ Extrait de cadaste avec indication de l'emplacement du ou des arbres concernés ‐ Photographie(s) du ou des arbres concernée 
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