Annexe 3 - DEMANDE D’AUTORISATION MUNICIPALE A L’EMPLOI du FEU
Période dangereuse du 16 mars au 15 avril VEGETAUX COUPES

a lintérieur ou & moins de deux cents métres des bois, foréts, plantations, reboisement, landes
(& adresser & la mairie, 10 jours avant Pemploi du feu)

Je SOUSSIGNE (NOM, PrENOM) & ...cuecesrmsessssrrisssssusssssessasssnss s s a0

DIOIMIGHIE & : +rvovoversesemseesisssonsesssesesess et smsesassssrassbsE s Ao S or SRS E e SRS E TSRS 20
Tél portable de préférence :...............ccoenenn AATESSE MB Ievvirreiiiaeermernessessssssnasarsesssscsssssasnasssssnaesininans

[]Agissant en qualité de propriétaire
] Agissant en qualité d'occupant du chef du propriétaire (locataire, entreprise mandatée, fermier...), préciser: ..........

déclare vouloir incinérer des végétaux coupés sur le terrain désigne ci-aprés :

Lieu-dit ou adresse précise : Commune :

-Section cadasirate + n"parcellé I(O_l:l. carte de situatidh 4 1/10000 éme en entourant la zone conce;'hée)

[ Végétaux issus de travaux de débroussaillement obligatoire
[] végétaux issus de travaux agricoles

[] végétaux issus de travaux forestiers

[[] végétaux infestés par des organismes nuisibles

| Décrire les dispositifs de protection :

Je mengage a respecter les précautions sulvantes :

1. Ne pas situer les foyers a |'aplomb des arbres.
2. L'incinération sera pratiquée lorsque la vitesse du vent sera inférieure a 40 km/h et en absence de pollution

atmosphérique.
3. Végataux coupés (issus de travaux forestiers, agricoles, de débroussaillements obligatoires ou de végétaux
infestés par des organismes nuisibles) : les tas ne doivent pas dépasser 8 métres de diamétre, 3 métres de hauteur

et doivent étre ceinturés d'une bande de sécurité débroussaillées et ratissés de 5 métres minimum ou 3 fois la hauteur

des végétaux qui vont étre détruits.
4. Les effectifs de surveillance (au moins une personne majeure) et les matériels d'extinction mis en place seront

suffisants pour assurer la sécurité de 'opération pendant toute sa durée. A l'extinction, s'assurer du refroidissement

complet des foyers.
5. Avoir sur soi un moyen de communication, type téléphone portable,

6. Le brilage doit étre réalisé entre 9h00 et 16h30.
7. Le CODIS (tél : 112) sera prévenu une heure avant le début de 'opération.

Les végétaux coupés dont |'arréte préfectoral ne permet pas l'incinération doivent étre amenés a la déchetterie,
compostés ou broyés.

Cette inclnération sera pratiquée sous mon entiére responsabilité sur une période de 10 jours consécutifs a
partir de la signature du Maire.

autorisation municipale en deux exemplaires : 1 demandeur, 1 mairie qui transmettra au SDIS pour
information (codis@sdis04.fr ou fax : 04 92 30 89 09)

'Le demandeur, date, signature, DECISION du maire, Daté_signature
0 Favorable

O Défavorable MOEITS &ccoovisinassanssineans

Date de départ de I'accord du feu :
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ANNEXE 4 - DEMANDE DE DEROGATION PREFECTORALE A L'EMPLOI DU FEU
(2 adresser  la mairie, 30 jours avant I'emplol

Période dangereuse et 2 moindre risque VEGETAUX SUR PIED
16 mars au 1* juin BERGES DES CANAUX D’IRRIGATION

& l'intérieur ou & moins de deux cents métres des bois, foréts, plantations, reboisement, landes

Je SousSSIgNE (NOM, PrENOM) .....vueeieeiriecrerac s a s s st bs bR s g s
8100110 11= - [ OO S SRRSO TSP
Tél (portable de préférence) f......cvrniriees AGIBSSE MBI L.

[T Agissant en qualité de propriétaire
] Agissant en qualité d'occupant du chef du propriétaire (locataire, entreprise mandatée, fermier...), préciser . ..........

déclare vouloir incinérer des végétaux sur le terrain désignéci-aprés: -
| Lieu-dit ou adresse précise : Commune : Surface approximative qui sera briiée
(végétaux sur pied) :

' Section cadastrale + n°parcelle (od éérte de situation a 1/10000 éme ;n entourant la zone concemée)

Cette incinération sera pratiquée a partir du : {préciser ladate): ..................
Pour le motif suivant :

[JEcobuage [JAutres : préciser

[ végétaux infestés par des organismes nuisibles

[[] Berges des canaux d'irrigation

| Décrire dispii;flfs de surveillance et de protection :
Pour les canaux d’irrigation : préciser accessibilité et la taille du canal :

\

Je m’engage a respecter les précautions suivantes :

1. L'incinération sera pratiquée lorsque la vitesse du vent sera inférieure & 40 km/h et en absence de pollution
atmosphérique.

2. Surveiller les foyers en permanence par une personne majeure, équipée de moyens pemmettant d’en assurer le
contrdle et 'extinction & tout moment et ce jusqu'a refroidissement total.

3. Les effectifs de surveillance et les matériels d'extinction mis en place seront suffisants pour assurer la sécurité de
I'opération pendant toute sa durée.

4. Le briilage doit &tre réalisé entre 9h00 et 16h30. Le foyer doit étre éteint & 16h30.

5. Le CODIS (112) sera prévenu une heure avant le début de I'opération.

6. Avoir sur soi un moyen de communication, type téléphone portable,

Cette incinération sera pratiquée sous mon entiére responsabilité :

Le demandeur, date, signature :

document a transmettre en deux exemplaires & la mairie qui transmettra & la DDT 04
Avis du Maire
O Favorable [0 Défavorable 7 (5] 1] - PO,

Date :
Signature :
Adresse mél mairie - ......ceevieaninne T

a transmaettre 3 semaines & 'avance & la DDT04 i Padresse suivante : ddt-ser@alpes-de-haute-provence.gouv.fr

Viﬁrﬁ F-’réfei et'b;;!aérggraitiion,
|0 Favorable
I:I Défavorable Motifs :

 Prescriptions :

1 Date . Visa :
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Annexe 5 - DEMANDE DE DEROGATION A L'EMPLOI du FEU
A l'intérisur ou & moins de deux cents métres des bois, foréts, plantations, reboisement, landes

ENSEMBLE DU DEPARTEMENT
trés dangereuse du 1* juin au 15 octobre -

Feu de camp, feu de la Saint-Jean, animal entier cuit a sur la braise
(a adresser a la mairie, 30 jours avant I'emploi du feu, qui transmettra ala DDT 04)

J& SOUSSIGNE (INOM, PIOMOMY © ..euiiiiersermrerrsetet st smemse st as oS fh R s

DOITICHIE 7 1 eessvensnanarssns nmios panssis s34s0RESEE R0 AR SR a0 bR AN U F TN ST ST
Tél (portable de préférence) @............ccccenurinn. ADresse MBI & ciiiaminnininnmss s e
[J Agissant en qualité de propriétaire

[JAgissant en qualité d’occupant du chef du propriétaire (locataire, entreprise mandatée, fermier...)préciser.........

déclare vouloir utiliser le feu pour le mofif suivant :

[JFeu de camp du 1 juin au 15 octobre

[C]Feu de la Saint-Jean du 1 au 30 juin inclus exclusivement
[ Méchoui du 1 juin au 15 octobre

Lieu-dit : . 'Commune >
Numéro cadastral complet (ou carte de situation & 1/10000 éme en entourant |a zone concemae)
Date précise :

Décrire diéboéitifs de surveillance et de protection :

Je m’'engage a respecter les précautions sulvantes :

1. Réaliser une zone de sécurité : absence d'herbe haute, éloigné des houppiers des arbres

2. Ne pratiquer le feu que si la vitesse du vent est inférieure & 40 km/h

3. Mettre en place des effectifs de surveillance (au moins une personne majeure) et le matériel d'extinction suffisants
pour assurer la sécurité de I'opération pendant toute sa durée, c'est-a-dire jusqu’a I'extinction et au refroidissement
complet des foyers.

4. Avoir sur soi un moyen de communication, type téléphone portable,

Ce feu sera pratiqué sous mon entiére responsabilité,

Le demandeur, date, signature,

Avis du Maire
Adresse mél de la mairie :

[0 Favorable [0 Défavorable MOHS G ez

Date
Signature :

a transmettre 3 semaines & avance a la DDT a 'adresse suivante : ddt-ser@alpes-de-haute-provence.gouv.fr

Pourle Préfet et par dérégaﬁon,
0 Faverable

[0 Défavorable Motifs:

Prescriptions :

Date : Visa ;
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