
Demande reçue le :_______________________  Par : ________________________________ 

Demande de permis 
ou de certificat d’autorisation

1- INFORMATIONS GÉNÉRALES 
Nom :_____________________________________________      Êtes-vous le propriétaire?   Oui   Non 
Adresse : ____________________________________________________________________________________ _____ 
Numéro de téléphone :_______________________   Courriel :________________________ _________________ _____ 

2- EMPLACEMENT VISÉ PAR LA DEMANDE 
Adresse du projet si différente de la vôtre : _________________________________________________________ _____ 
Est-ce un terrain riverain à un lac ou un cours d’eau ou un milieu humide ?   Oui   Non 

3- ENTREPRENEUR OU PROFESSIONNEL 
 Travaux réalisés par :           Propriétaire              Professionnel : _________________________________________ 
Nom de la compagnie : _________________________________________________________________________ ____ 
Adresse :________________________________________________Numéro de téléphone : __________________ ____ 

4- DESCRIPTION DE LA DEMANDE 
Veuillez détailler l’objet de la demande (construction, rénovation, agrandissement, autorisation, démolition, etc.) : 
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________ 

Type de bâtiment  :           Principal    Secondaire                   Galerie     Autre : ____________________________ 
Coût des travaux (avant taxes) : _______________   Période des travaux (début et fin ):_________________________ 
Traitement des eaux usées :     Égout  Installation septique 

SI LE PROJET IMPLIQUE UNE CONSTRUCTION VEUILLEZ DESSINER UN PLAN À L’ÉCHELLE 

1. Identifier les rues adjacentes au terrain
2. Tracer les limites du terrain
3. Tracer et identifier les bâtiments existants ou projetés
4. Indiquer la dimension des bâtiments et leurs distances par rapport aux limites du terrain
5. Indiquer tout autre élément pertinent à votre demande

Plan de localisation  Détails du projet 

Je déclare par la présente que les renseignements donnés ci-dessus sont complets et exacts. 

Date : ___________________      Signature :________________________________________ 
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