
TOWN OF GREENVILLE 

NEWLY SEEDED OR SOD LAWN WATERING PERMIT. 

(NO FEE REQUIRED) 

Issued to:______________________________________ 

Address: _______________________________________ 

                 _______________________________________ 

Date Issued: ____________________________________ 

I hereby affirm to use Greenville Sanitary District 
Municipal water for not more than 40 days after date of 
issuance as needed to help establish newly seeded or 
sod lawns. 

No Town of Greenville Municipal water will be used 
between the hours’s of 8:00 am to 4:00 pm. 

I understand failure to comply with these provisions 
may result in the revocation of the permit. 

Issued By: ______________________________________ 

Applicant Signature: _____________________________ 

(This Permit must be placed in plain view) 


