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Mairie d’Aime-La-Plagne 
1112, Avenue de Tarentaise 
BP 58 – 73211 Aime-La-Plagne Cedex 
www.ville-aime.fr 

Demande d’arrêté de police de la circulation et du stationnement 

Le demandeur : 

Nom : ____________________________________________________________________________  

Adresse : 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Téléphone : ___________________________________________ 

Courriel : ___________________________________________@____________________________ 

Localisation du site concerné : 

Voie concernée : Route départementale n° _____  (voir accord MTD, DIR, ….) 

Voie communale n° _____    Hors agglomération            En agglomération  

Adresse :   Numéro : _____      Extension : _____      

Nom de la voie :  ____________________________________________________________________ 

Code postal : ___  ___  ___  ___  ___    Localité : ___________________________________________ 
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Interdiction de : 

Circuler 

Itinéraire de déviation : _______________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Dates et horaires de la coupure de circulation : ____________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Interdiction de : 

Stationner  

Noms des parkings : _________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Nombre de places : ___________________ 

Date et horaires de l’occupation :_______________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

La pose, le maintien ou le retrait de la signalisation spécifique sont effectués par le demandeur. 

Description : ________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
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