
 1 

 
 

                                                           
 

OCCUPATION COMMERCIALE DU DOMAINE PUBLIC 
EXPLOITATION DE TERRASSE 

 
Formulaire administratif 

Nom du demandeur :   ….………..……………………………………………………………………………………  
Prénom : ………………………………………………………………………………………………………………………    
Raison sociale de l’établissement :   …………………………………………………………………………………   
Enseigne commerciale :    ……………………………………………………………………………………………… 
N°Siret :    ……………………………………………………………………………………………………………………  
Adresse :   …………………………………………………………………………………………………………………… 
Tel : ………………………………………………    Portable :   ………………………………………………………  
Adresse e-mail :    …………………………………………………………………………………………………………    
Adresse de facturation : ………………………………………………………………………………………………… 
 
Etablissement situé en :      Zone 1           Zone 2          Zone 3 
 
Etablissement situé au sein du périmètre défini quartier Saint Leu :   OUI     NON 
 
Largeur totale de la façade : …………………….M 
Largeur totale du trottoir :   ……………………….M 
 
LES ZONES GEOGRAPHIQUES 
 
Le territoire de la Ville d’Amiens est découpé en 3 zones géographiques distinctes 
 

 Zone 1 : Rues de Noyon, 3 Cailloux, Delambre, places René Goblet, Gambetta, Hôtel 
de Ville, rue des Sergents (partie piétonne), rue des Bondes, place du Don et quai 
Bélu, rue Cormont et place Notre Dame. 

 
 Zone 2 : centre ville* sauf les rues et places situées en zone 1 
 
 Zone 3 : le reste de la ville  

 
* Centre ville   
Ensemble de l’espace public situé à l’intérieur du périmètre délimité par les rues et places 
suivantes : 
Place Alphonse Fiquet, bd Alsace Lorraine, du Port d’Amont, place Parmentier, rues 
Vanmarcke, des Francs-Mûriers, place Vogel, rue du Général Leclercq, place Léon Gontier, 
rue de la 2ème DB, du Mal de Lattre de Tassigny, bd Maignan Larivière, place Longueville, 
mail Albert 1er, Bd Belfort.   
 
QUARTIER SAINT LEU 
Un périmètre est défini au sein du quartier Saint Leu par les voies suivantes : 
Quai Bélu, rue des Majots, de la Dodane, des Bondes, du Don et place du Don 
La réglementation relative à l’exploitation des terrasses prévoit des dispositions spécifiques à 
l’intérieur de ce périmètre. 
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TERRASSE ACCOLEE AUX FACADES 

 
Durée d’exploitation sollicitée :   (cocher la case correspondante) 

 A l’année 
 

 

Superficie de la terrasse:    ……… m²  Longueur : …………..   Largeur :…………… 
 

 à la saison du 1er avril au 30 septembre    
 
Superficie de la terrasse :   ...…… m²  Longueur : ……………   Largeur :……………  
                        
DELIMITATION DE L’EMPRISE 
 
Y a –t-il une délimitation ?     OUI        NON 
 
  
Coupe-vent                OUI     NON               
Nombre : …….……... Matériau :   …………………….   transparent partie basse et haute     
……………………  
N°RAL : …………… de la structure  
Dimension : Longueur :………..  Largeur :……………                                             
 
   
MOBILIER      
 

Tables     
Nombre : …………   Type de matériau :   ………………..     Couleur :   …………………………..   
N°RAL : ………….. 
 
 

Chaises  
Nombre : …………   Type de matériau pour l’assise :   …………………………………………………   
 
Le dossier :……………………   Couleur : …………………...      N°RAL : ……………………………….. 
 
Type de matériau pour l’ossature : ………………………….   Couleur : ……………………………… 
N° RAL : …………… 
 

Pied menu 
Fixé en façade  ou  Situé dans la limite des structures verticales 
 
Nombre : …………   Type de matériau :   …………………..   Dimensions : ……………… 
 
 

 
Parasol      OUI      NON 
Nombre : …………    Matériau :   ………………………..     Couleur :   ……………………………   
N°RAL : ……………… 
 
Store-banne accroché à la façade la demande doit être faite au service de l’Urbanisme   
      
                 OUI         NON 
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Description du lieu de stockage du mobilier en dehors des heures d’ouverture : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………  
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

TERRASSE NON ACCOLEE AUX FACADES 

 
Durée d’exploitation sollicitée :   (cocher la case correspondante) 

 A l’année 
 
Superficie de la terrasse: …………m²  Longueur : ………………. Largeur : …………… 

 

 A la saison du 1er avril au 30 septembre  
 
Superficie  de la terrasse : …………m²  Longueur………………… Largeur : …………….. 
 
 
DELIMITATION DE L’EMPRISE  
 

Coupe-vent                OUI     NON               
Nombre : …….……... Matériau :   …………………….   transparent partie basse et haute     
……………………  
N°RAL : …………… de la structure  
Dimension : Longueur :………..  Largeur :……………                                             
 
MOBILIER      
 

Tables     
Nombre : …………   Type de matériau :   ………………..     Couleur :   …………………………..  
N°RAL : ………….. 
 
Chaises  
Nombre : …………   Type de matériau pour l’assise :   …………………………………………………   
 
Le dossier :……………………   Couleur : …………………...      N°RAL : ………………………………. 
 
Type de matériau pour l’ossature : ………………………….   Couleur : …………………………….. 
N° RAL : …………… 
 

Pied menu 
Fixé en façade  ou  Situé dans la limite des structures verticales 
 
Nombre : …………   Type de matériau :   …………………..   Dimensions : ……………………… 
 

Parasol      OUI      NON 
Nombre : …………    Matériau :   ………………………..     Couleur :   ……………………………..  
N°RAL : ………………. 
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Description du lieu de stockage du mobilier en dehors des heures d’ouverture : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………  
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

TERRASSE OUVERTE AVEC PLANCHER 

 
Superficie :   …………… M2  Longueur :……….. Largeur : ……… 
 
Durée d’exploitation :   …………… mois     (préciser le nombre de mois) 
 
Présence d’un devers    OUI   NON  (barrer la mention inutile) 
 
Rampe d’accès *PMR      OUI         NON             (barrer la mention inutile) 
 
(*PMR : personne à mobilité réduite) 
 
Description du lieu de stockage du mobilier en dehors des heures d’ouverture : 
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………  
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Avez-vous déposé un Agenda d’Accessibilité Programmé ?         OUI          NON 
 
Avez-vous déposé une attestation d’accessibilité ?      OUI          NON 
 
Observations : (si nécessaire) 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 



 5 

Le renouvellement doit être effectué au moins deux mois avant la date 
d'expiration et reconstituer un nouveau dossier de demande. 

Amiens, le  
   Signature avec cachet de l’établissement   
           
 
 

 

 
Pièces à joindre au dossier : 

 

 Formulaire administratif dûment rempli 
 Plan avec coupe et façades côté au 1/200ème  
 Photos récentes du site 
 Description technique précise de tous les éléments de la terrasse 
 Localisation précise du mobilier sur l’emprise 
 Photos récentes ou maquettes du mobilier 
 Attestation d’assurance responsabilité civile professionnelle mentionnant 

l’extension de garantie à l’exploitation de la terrasse. 

 Kbis 
 Photocopie de la carte d’identité 
 RIB 

 
 
Dossier à retourner complet à : 
 
 

Mairie d’Amiens 
Direction des Espaces Publics 

Service Voirie 
BP 2720 

80027 AMIENS Cedex 1 


