
 
 

 TERRASSE OUVERTE 

 ETALAGE  

 CHEVALET 

 1ère demande 

 Reconduction 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Documents à joindre : Copie du Kbis de moins de 3 mois, statut + descriptif + photo du mobilier 
retenu + licence + bail ou titre de propriété + attestation d’assurance 

 
 

Fait à ……………………………….…, le ………………..…………… 

Signature :     Tampon de l’établissement 

 

 
 
 
 
 

RETOUR DE VOTRE DEMANDE PAR COURRIEL : activitescommerciales@mairie-valence.fr 
Mairie de Valence – Direction du Domaine Public – Service Gestion du Domaine Public 
Activités Commerciales – 4, rue du Clos Gaillard 26000 Valence – Tél : 04 75 75 20 96 

 
 

Les informations personnelles collectées dans ce formulaire sont utilisées par la Ville de Valence uniquement dans le cadre du traitement de votre demande. Conformément 
à la loi Informatique et Libertés et au Règlement Général sur la Protection des Données vous pouvez accéder aux données vous concernant, les rectifier, demander leur 
effacement ou exercer votre droit à la limitation de leur traitement en contactant le délégué à la protection des données à l ’adresse mail suivante : 
dpo@valenceromansagglo.fr 

DEMANDE D’AUTORISATION  
D’OCCUPATION DU DOMAINE PUBLIQUE 
 

Demande à présenter 21 jours avant toutes installations 

Nom commercial ou enseigne : .............................................................................................................................................................. 
 
Adresse du commerce ............................................................................................................................................................................... 
 
Téléphone du commerce.................................................... Adresse mail................………................……………..………….………..…… 
 
Activité (Bar, Restaurant, Pâtisserie, etc...) ............................................................................................................................................... 
 
N° Immatriculation Registre du Commerce ........................................................................................................................................... 
 
Date d’ouverture ……………………………………………………….Nature et dimensions :…..………………………………………….… 
 

Raison sociale : ……………………………………………….………………………………………………………………………..………...…. 
 
Adresse du Siege social............................................................................................................................................................................. 

Nom et prénom du Demandeur : ..................................................................................Qualité : ............................................................. 
 
Adresse personnelle ................................................................................................................................................................................... 
 
Code postal .................................... Ville .................................................................................................................................................... 
 
Téléphone ...................................………………………...…….............   Portable ………………………………………….……….................. 
 
Adresse Mail …………………………………………………………………………………………..……………………………………….…….… 
 
Je soussigné(e) ……………………………………………………, autorise la Direction du Domaine Public de la ville de Valence à utiliser 
mon adresse mail pour me communiquer les informations municipales conformément au Règlement du 27 avril 2016 relatif à la protection 
des personnes physiques à l’égard du traitement des données à caractère personnel (RGPD). 
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