
Formulaire de demande
Permis de Fleurir

LA VILLE DE REVEL PRÉSENTE



Demandeur 

Prénom : 
Nom :

Qualité du demandeur 

☐ Particulier
☐ Autre, précisez :

Coordonnées du demandeur

Adresse postale : 
Téléphone : 
Adresse mail : 

Description du projet de végétalisation 

Type de végétalisation 
☐ Sur un espace de pleine terre existant
☐ En jardinière
☐ Sur un espace imperméabilisé (trottoir par exemple)
☐ En façade. Préciser le statut du demandeur :

☐ Propriétaire
☐ Locataire (joindre à la demande l’accord du propriétaire)
☐ Copropriétaire (joindre la copie de la résolution du conseil syndical ou de l’assemblée)

Adresse du lieu de végétalisation 

Description du projet de végétalisation (type de matériaux utilisés, dimensions, superficie nécessaire, choix des plantes, etc.)

Documents à joindre à la demande

☐ Une localisation sur carte du site de fleurissement (depuis Géoportail par exemple)
☐ Des photos du site à fleurir 
☐ Des photos des contenants le cas échéant (pot, bac...)
☐ Un croquis sommaire du projet de fleurissement 
☐ L’attestation sur l’honneur (annexe 1)

Pour un projet de végétalisation en façade 

☐ L’accord du propriétaire si la demande émane d’une personne locataire (annexe 2)
☐ La copie de la résolution du conseil syndical ou de l’assemblée si la demande émane d’une personne copropriétaire

Dépôt de la demande

La demande complète devra être déposée ou envoyée à la mairie de Revel - 20 rue Jean Moulin, 31250 Revel - ou envoyée 
par mail à : st.accueil@mairie-revel.fr. 



Annexe 1 : Attestation sur l’honneur

Je soussigné(e), 									         certifie l’exactitude 

des renseignements indiqués dans le présent dossier, atteste avoir pris connaissance de la charte du 

permis de fleurir et l’accepte sans réserve.

Fait à 
Le

										          Nom et signature
							     

Annexe 2 : Accord du propriétaire

Je soussigné(e), 									         , propriétaire du 	

													             à Revel, 

accepte que M./Mme 						      fleurisse la façade dans le respect de la 

charte du permis de fleurir.

Fait à 

Le

										          Nom et signature
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