
FENCE PERMIT APPLICATION 

 
                  409 Fennell Blvd.  Lady Lake, FL 32159 
                                Phone: (352)751‐1511   Fax: (352)751‐1514 

Permit #: _________________          Alternate Key #: _________________ 

Name of Property Owner: _______________________________________________________________ 

Mailing Address: _______________________________________________________________________ 

Phone Number: ________________________________________________________________________ 

Contractor Name: ______________________________________________________________________ 

Mailing Address: _______________________________________________________________________ 

Phone Number: ________________________________________________________________________ 

 

Address for Fence Placement: ____________________________________________________________ 

Fence Height: _________________________________________________________________________ 

Type of Fence: _________________________________________________________________________ 

Cost of Fence: _________________________________________________________________________ 
 
 

All fences must be placed at least six inches (6”) from the property line. 

 
Application is hereby made for a permit to place a Fence on the described property.  I/We hereby 
certify that I/We will comply with the above specifications and conditions in accordance with   
Chapter 9 of Land Development Regulations of the Town of Lady Lake. 

         _________________________________ 
              Signature of Applicant 
 

 

ZONING CLEARANCE:  STAFF USE ONLY 

 
S/T/R: 

 
Zoning: 

 
Date Approved: 

 
Approved By: 

 


