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INSURANCE REQUIREMENTS  
 
Per City Ordinance Sec.46‐119, proof of insurance is required for any special event that meets the 
following criteria: 
 

1) The event will occupy a roadway, other than at a pedestrian crossing; and 
2) The event includes motor vehicles or animals (other than dogs on leashes or cats ), or both. 

 
The required insurance must be proved by submitting the city's standard form certificate of insurance, 
or other equivalent written proof. The certificate must indicate that there is in effect:  

1) For events with animals, comprehensive general liability insurance for designated premises 
including all of the places where the special event will occur, including any areas where the 
event will form or be disbanded, with limits of at least $150,000.00 per occurrence for 
property damage and $500,000.00 for injuries or deaths.  

2) For events with motor vehicles, motor vehicle insurance covering each vehicle and each 
driver, with minimum limits as set forth above.  

3) An endorsement on each policy naming the city and its officers, agents and employees as 
additional insured.  

 

An organized and funded plan of self‐insurance by an organization with at least $10,000,000.00 in 
assets may be substituted for the insurance required by this section, if the traffic control officer 
determines that the self‐insurance plan provides coverage equivalent to the required insurance. 

 
NOTIFICATIONS 
 
Registrant will be notified via email upon approval or denial of event. All decisions made by the City 
are FINAL per the authority of the Traffic Officer/Public Works Director or appointed designee.   
 

 Upon event application approval, registrant is required to issue an event notification to all 
residents in the block(s) of the party (both sides of the street) at least 72 hours prior to the 
event. 

 Barricades will be delivered to registrant address on the business day before the event.  
Barricades will be collected the business day after the event. 

 Registrants shall ensure emergency personnel and vehicles have access to the street at all 
times. 
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